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Objetivo: Comparar la percepción de las características del climaterio en pacientes del área 
rural y urbana, atendidas en establecimientos de salud de Puno 2018. Material y métodos; 
El estudio es de tipo observacional, prospectivo y transversal con enfoque cuantitativo. La 
población en el área urbana estuvo conformada por 370 pacientes y la muestra por 107 
pacientes; en el área rural la población fue de 170 y la muestra de 80 pacientes. La técnica 
aplicada fue la encuesta y el instrumento un cuestionario. El análisis de los datos se realizó 
con la estadística descriptiva porcentual y la contratación de la hipótesis la prueba 
estadística Chi Cuadrado. Resultados:El 42,5% de las pacientes del área urbana y 41,1% 
del área rural presentan percepción media sobre las características del climaterio.En el área 
urbana el 72,0% de pacientes se encuentran entre 40 a 50 años, 41,1% con grado de 
instrucción secundaria, 36,0% de ocupación artesana. En el área rural, el 68,8% tienen 
edad entre 40 a 50 años, 65,0% educación primaria y el 67,5% de ocupación su casa. El 
44,9% de pacientes del área urbana a veces percibe la dispareunia, 57,9% percibe la 
disminución del placer sexual y el 60,7% no percibe las alteraciones del ciclo menstrual; en 
el área rural el 56,3% percibe la dispareunia, 50% la disminución del placer sexual y 66,4% 
no percibe las alteraciones menstruales. Sobre los síntomas generales, el 36,4% perciben 
los bochornos, 49,5% la sudoración nocturna, el 48,6% no percibe el dolor de cabeza, el 
44,9% percibe a veces los dolores osteoarticulares, y el 38,3% percibe a veces la astenia. 
En el medio rural el 48,8% no perciben los bochornos, tampoco el 46,3% la sudoración 
nocturna, 43,8% el dolor de cabeza, 56,3% los dolores osteoarticulares y el 57, 5% la 
astenia.  El 62,5% del área urbana y 89,7% del área rural cursan la etapa del climaterio peri 
menopáusica. Conclusiones: Existe diferencia significativa (p<0.05) en la percepción de 
las características del climaterio y en los signos: dispareunia, bochornos, sudoración 
nocturna, dolor osteoarticular y astenia; en cambio no existe diferencia en la percepción de 
los signos alteración menstrual y dolor de cabeza. La mayoría se encuentran en la etapa 
de la menopausia. 
 







Objective: To compare the perception of climacteric characteristics in patients from rural and 
urban areas, attended in Puno health facilities 2018. Material and methods; The study is 
observational, prospective and cross-sectional with a quantitative approach. The population 
in the urban area consisted of 370 patients and the sample was 107 patients; in the rural 
area the population was 170 and the sample of 80 patients. The applied technique was the 
survey and the instrument a questionnaire. The analysis of the data was carried out with the 
descriptive percentage statistics and the hiring of the hypothesis the Chi Square statistical 
test. Results: 42.5% of the patients in the urban area and 41.1% in the rural area have an 
average perception of climacteric characteristics. In urban areas, 72.0% of patients are 
between 40 and 50 years old, 41.1% with secondary education, and 36.0% with crafts. In 
the rural area, 68.8% are between 40 and 50 years old, 65.0% have primary education and 
67.5% have occupied their home. 44.9% of patients in the urban area sometimes perceive 
dyspareunia, 57.9% perceive the decrease in sexual pleasure and 60.7% do not perceive 
the alterations of the menstrual cycle; in the rural area 56.3% perceive dyspareunia, 50% 
decrease in sexual pleasure and 66.4% do not perceive menstrual alterations. Regarding 
the general symptoms, 36.4% perceive the hot flushes, 49.5% the night sweats, 48.6% do 
not perceive the headache, 44.9% sometimes perceive the osteoarticular pains, and the 38, 
3% sometimes feel asthenia. In rural areas, 48.8% did not experience hot flushes, 46.3% 
did not experience night sweats, 43.8% had headaches, 56.3% had osteoarticular pains and 
57.5% had asthenia. 62.5% of the urban area and 89.7% of the rural area are in the peri-
menopausal climacteric stage. Conclusions: There is a significant difference (p <0.05) in the 
perception of climacteric characteristics and signs: dyspareunia, hot flushes, night sweats, 
osteoarticular pain and asthenia; On the other hand, there is no difference in the perception 
of signs of menstrual disorder and headache. Most are in the stage of menopause. 
 




El proyecto de investigación titulado “El proyecto de investigación titulado 
“percepción de las características del climaterio en pacientes del área rural y urbana, 
atendidas en establecimientos de salud, Puno 2018”, se realizó en dos 
establecimientos de salud, que corresponde al Centro de Salud Metropolitano Puno, 
y Puesto de Salud Sorapa que se encuentra ubicado en el distrito de Juli. 
El estudio responderá a la siguiente interrogante: ¿Qué diferencia existe entre la 
percepción de las características del climaterio en mujeres del área rural y urbana, 
atendidas en establecimientos de salud, Puno 2018?, siendo el objetivo: Comparar 
la percepción de las características del climaterio en mujeres del área rural y urbana, 
atendidas en establecimientos de salud, Puno 2018. 
El método que se aplicó en el estudio con el método deductivo e inductivo, que 
permitirá llegar a conclusiones concretas. La técnica que se utilizó para la 
recaudación de datos fue la encuesta, para lo cual se ha elaborado un cuestionario 
con interrogantes con lenguaje sencillo, para ser respondidas en un tiempo 
aproximado de 15 minutos. 
El proyecto de investigación contiene los siguientes aspectos: El problema, 
exposición de la situación problemática, formulación del problema, objetivos, marco 
referencial donde se consigna los antecedentes de la investigación, marco teórico 
que fundamenta el estudio y el marco conceptual, hipótesis, variables y 
operacionalización de variables. El procedimiento metodológico compuesto el 
diseño, métodos, población y muestra, técnica, fuentes e instrumentos, diseño de 
contrastación de hipótesis, matriz de consistencia. Presupuesto, y financiamiento, 
















1.1. Formulación del problema 
El climaterio desde tiempos pasados y actuales sigue siendo ente de mitos y 
creencias y victimas de temores y malos interpretaciones. El desconocimiento de 
sus manifestaciones ha generado diversas actitudes, algunas veces negativas y 
en otras ha despertado ideas y sentimientos desfavorables. Este proceso es 
influenciado de forma diferente por la sociedad sobre todo en el aspecto físico, 
cada día se observa que la mujer mientras puede tener hijos y cumpla funciones 
de crianza es valorada. Leno y Lozano(1), señalaron que en esta etapa “es 
importante la información, de desmitificación, de desterrar falsas creencias, 
necesidad que es preciso extender a familiares cercanos; para limitar la aparición 
de cuadros sintomáticos y psicopatológicos”(1). 
En las edades de esta etapa evolutiva definida como “el climaterio, transcurre 
entre la madurez sexual y la senectud, en esta etapa se produce la disminución 
de los niveles de estrógenos, lo que desencadena cambios físicos en la mujer. El 
útero, la vulva y las glándulas mamarias se atrofian durante el climaterio y 
empiezan a retraerse… además de producirse cambios en la piel y las mucosas. 
La piel se vuelve cada vez más fina y menos elástica, lo cual puede causar 




Durante el Climaterio la mujer enfrenta un cuadro de cambios tanto biológicos, 
fisiológicos como psicológicos. “En el aspecto biológico, la mujer presenta una 
disminución de estrógenos que tiene como consecuencia: Sequedad de las 
mucosas, prurito urogenital, urgencia miccional, dolor y ardor durante las 
relaciones sexuales, oleadas de calor, sofocos, ciclos menstruales irregulares, 
osteoporosis, alteraciones cardiovasculares… durante esta etapa del climaterio 
la mayoría de estos síntomas se presentan de un momento al otro donde tienen 
una duración que no supera los 5 minutos, pero estos episodios se prolongan 
durante más de un año”(1).  
“En relación con el aspecto psicológico, se tiene que en el Climaterio se 
presentan crisis de ansiedad, depresión y llantoademás de otras 
manifestaciones, producto del impacto emocional que causa en la mujer el creer 
que ya su vida sexual reproductiva llega a su fin y que comienza a transitar hacia 
la vejez”(1). 
Por otra parte, los cambios biológicos que se producen en el Climaterio hacen 
necesario que la mujer lleve un estilo de vida adecuado, que incluye aspectos 
relativos a la alimentación, actividad física y sexualidad. Algunas mujeresrefieren 
que el climaterio es el cese definitivo del periodo reproductivo, y en su gran 
mayoría no conocer respecto al tema.También refieren el alivio por el hecho de 
no poder quedar embarazada nuevamente, mientras, otras refieren cierta 
frustración por la pérdida de los periodos menstruales y deseos de abandonar el 
hogar por sentirse "menos mujer" al no tener nuevos periodos menstruales.  
Al parecer existen mujeres que desconocen o no saben definir las 
manifestaciones del climaterio que  se presentan durante el climaterio y los 
escasos estudios sobre los conocimientos, actitudes y características del 
climaterio  nos llama la atención y motiva conocer como la perciben las mujeres 
del medio urbano comparado con la percepción de las mujeres del medio rural, 
puesto que la mujer que vive en el medio rural aún puede estar influenciado por 
su cultura frente a los cambios que suceden en esta etapa de vida. 
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Lo mencionado en el párrafo anterior da cuenta que las mujeres pasan por 
diferentes cambios al transitar a la etapa del climaterio, de los mismos no tienen 
una información adecuada, que le permita reconocer los síntomas del climaterio, 
de ahí la importancia de conocer cómo perciben los síntomas psicológicos, 
circulatorios, genitourinarios y los síntomas generales para de esta manera 
diseñar intervenciones que puedan reconocer los síntomas del climaterio. 
 
1.2. Planteamiento del problema 
- Problema General 
¿Cómo es la percepción de las características del climaterio en pacientes 
del área rural y urbana, atendidas en establecimientos de salud, Puno 
2018? 
 
- Problemas Específicos: 
 ¿Cuáles son las características sociodemográficas de las pacientes 
del área urbano y rural atendidas en los establecimientos de salud, 
puno? 
 
 ¿Cómo es la percepción sobre la salud sexual del climaterio en 
pacientes del área rural y área urbana atendidas en establecimientos 
de salud,Puno? 
 
 ¿Cómo es la percepción sobre los síntomas generales del climaterio 
en pacientes del área rural y área urbana atendidas en 
establecimientos de salud,Puno? 
 
 ¿En qué etapa del climaterio se encuentran las pacientes del área rural 




1.3. Objetivos de la investigación 
 
1.3.1. Objetivo general 
Comparar la percepción de las características del climaterio en pacientes del 
área rural y urbana, atendidas en establecimientos de salud de Puno 2018. 
 
1.3.2. Objetivos Específicos: 
 Describir las características sociodemográficas de las pacientes del área 
urbano y rural atendidas en los establecimientos de salud puno. 
 
 Describir la percepción sobre la salud sexual del climaterio en pacientes 
del área rural y área urbana atendidas en establecimientos de salud, 
Puno. 
 
 Identificar la percepción sobre los síntomas generales del climaterio en 
pacientes del área rural y área urbana atendidas en establecimientos de 
salud,Puno.  
 
 Identificar la etapa del climaterio en pacientes del área rural y área urbana 
atendidas en establecimientos de salud, Puno. 
 
1.4. Justificación del estudio 
El presente estudio tiene como propósito de conocer las características 
del climaterio que presentan las mujeres que viven en ciertas zonas del 
área rural y área urbana, el mismo que ayudará a la mujer a enfrentar la 
menopausia con actitudes y expectativas adversas, lo que beneficia para 
lograr el desarrollo y progresión personal. 
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En tiempos actuales existe gran interés por conocer sobre el climaterio y 
acerca del impacto que ocasiona en la calidad de vida de la mujer. Aún 
se divisa incógnitas respecto al climaterio. No existe información sobre 
los signos y síntomas, higiene y prevención, pues no se presta la debida 
atención para aliviar los cambios que ocasiona la etapa del climaterio, 
peor aun cuando no tiene apoyo de la familia, porque tanto el esposo, 
hijos y demás familiares desconocen estos cambios, dando lugar a que 
las mujeres por lo general se sienten incomprendidos y mantienen actitud  
negativa frente a los cambios, y al padecerlos no se sienten capaz de 
controlar, evitar y  prevenir las diversas alteraciones de manera saludable. 
De acuerdo a lo planteado, se considera transcendental realizar el 
presente estudio de investigación, para verificar si existe diferencia entre 
la percepción de las características del climaterio en mujeres del área 
urbano y rural; resultado que servirán para el personal de salud, para 
formular programas educativos para ser impartidos a este grupo de 
mujeres dando a conocer sobre las características que presenta el 
climaterio, para sí ayudar a la mujer a comprender el curso de la etapa 
crítica de su vida. 
Así mismo, servirá para instaurar programas educativos dirigidos a 
pacientes que acuden a la consulta de ginecología, y de esta manera la 
mujer pueda reconocer los cambios que se producen en la etapa del 
climaterio y solicitar ayuda pertinente y oportuna a los profesionales 
competentes en esta área  
Los resultados se constituirán base para futuras investigaciones ya que 
no existen estudios realizados a nivel local y regional, por lo que se 
considera que ésta investigación brindará evidencias para que las 




1.5. Limitaciones del estudio 
En el estudio no se presentaron limitaciones para la recolección de datos, 
porque se tuvo acceso a la población. 
1.6. Hipótesis 
1.6.1. Hipótesis general 
La percepción de las características del climaterio en pacientes del área 
urbana es diferente a la percepción de pacientes del área rural atendidas 
en los establecimientos de salud Puno. 
1.6.2. Hipótesis Específicas 
- Las pacientes del área urbano y rural atendidas en los 
establecimientos de salud Puno, se caracterizan por encontrarse en el 
grupo de edad de 40 a 50 años, con bajo nivel educativo y con 
ocupación ama de casa. 
 
- La percepción de la salud sexual del climaterio en pacientes del área 
urbana es diferente a la percepción de pacientes del área rural. 
 
- La percepción de los síntomas generales del climaterio en pacientes 
del área urbana es diferente a la percepción de pacientes del área 
rural. 
 
- Las pacientes del área urbana y rural en su mayoría se encuentran 
climaterio peri menopáusica. 
1.7. Variables 
1.7.1. Definición conceptual de la variable 
Percepción de las características del climaterioEs la concepción 
que tiene las pacientes sobre los síntomas climatéricos genitourinarios y 
generales, de forma subjetiva, selectiva y temporal. 
8 
 
1.7.2. Operacionalización de variables 
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2.1. Antecedentes del estudio 
A Nivel Internacional 
“Climaterio e influencias socio-culturales. Percepción y significado del climaterio 
en mujeres argentinas residentes en la Zona Norte del Gran Buenos Aires”.“Con 
el objetivo de: analizar el significado que tiene el climaterio enmujeres 
argentinas, de entre 45 y 65 años, desde la experiencia y punto de vista de 
unapoblación de mujeres de ese rango etario Utilizando el diseño cualitativo de 
investigación, en el que participaron 25mujeres.Los resultados indican: “Las 
mujeres perciben el climaterio como un eventonatural, asociado a la pérdida de 
la posibilidad de la maternidad pero, fundamentalmente, auna serie de cambios 
biológicos y psicológicos que encarnan el paso de los años y la antesala del 
envejecimiento, como así también la influencia de las valoraciones sociales”(2). 
 
“El climaterio en la perspectiva de las mujeres”. “con el objetivo de: conocer la 
vivencia del climaterio a partir de la perspectiva de las mujeres asistidas… Se 
trata de una investigación descriptiva con enfoque cualitativo, las informantes 
fueron diez mujeres que participaron en un proyecto de extensión sobre el 
climaterio, llevado a cabo en un hospital de enseñanza en el sur de Brasil.En la 
recopilación de datos, se utilizó la técnica de entrevista semiestructurada, con 
posterior análisis temático; la sexualidad, la medicalización del cuerpo y el 
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cuidado de sus propios problemas de salud fueron cuestiones tratadas por las 
mujeres… Se identificó que las mujerestienen poca información sobre el 
climaterio y que el conocimiento construido seda, principalmente, a través del 
intercambio de experiencias con otras mujeres que lo han experimentado… El 
estudio amplió el conocimiento sobre la experiencia del climaterio y permitió 
reflexionar acerca del cuidado ofrecido a estas mujeres”(3). 
“Percepción de las mujeres y sus parejas sobre la calidad de vida en el 
climaterio”.“Bajo el objetivo de: determinar si existen diferencias entre la 
percepción de las mujeres y de sus parejas sobre la calidad de vida relacionada 
con salud en la etapa de climaterio.El estudio fue descriptivo y correlacional, 
población del estudio integrada por 49 parejas.Los resultados evidenciaron que: 
La mayoría de las mujeres percibieron una moderada alteración de la calidad 
de vida en los dominios psicosocial, físico y sexual, percibiendo mayor deterioro 
en los dominios físico y sexual Como conclusión determino queexisten 
diferencias en la percepción que la mujer tiene respecto de su calidad de vida 
relacionada con salud durante la etapa climaterio y la percepción que sus 
esposos tienen, con excepción del dominio sexual”(4). 
“La Percepción femenina del climaterio según las diferentes culturas”.“Con el 
objetivo de: “analizar la influencia de la cultura en las vivencias de las mujeres 
durante el climaterio, y así comprobar si es posible la universalización del 
proceso.Se realizó una búsqueda en Pubmed, Scielo y Google Académico, así 
como en las páginas web de la Asociación Española para el Estudio de la 
Menopausia, la Organización Mundial de la Salud, El Ministerio de Salud, 
Servicios Sociales e Igualdad, el Instituto de la Mujer y el Instituto de Mayores y 
Servicios Sociales.Dentro de los resultados se señala:“que las vivencias del 
climaterio difieren entre unas mujeres y otras, en función de múltiples factores 
bio-psico-sociales; en general existe un desconocimiento significativo en la 
población, que manifiesta la necesidad de realizar intervenciones educativas 
por parte de los profesionales sanitarios… Además, es imprescindible revisar la 
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visión y las actitudes arrastradas durante las últimas décadas, que no tienen en 
cuenta a la mujer como ser individual”(5). 
 
A Nivel Nacional 
“Percepciones y vivencias frente al climaterio en Mujeres atendidas en el 
Hospital II-2- Tarapoto, Periodo Julio-Setiembre 2014”. “Con el objetivo 
dedeterminar las percepciones y vivencias frente al climaterio en mujeres...El 
estudio fue cuantitativo, descriptivo simple de corte transversal con recolección 
prospectiva de los datos y la muestra estuvo conformada por 66 mujeres en 
etapa del climaterio (35 a 65 años) se aplicó una encuesta estructurada… Los 
resultados alcanzados fueron: “La edad promedio fue de 47 años; el 48,5% son 
convivientes, el 40,9% son de religión católica; y el 60,6% Tienen estudios de 
nivel secundario. Con respecto a las vivencias de la mujer en la Etapa del 
climaterio, el 18,2% la consideran como causa de la desaparición o disminución 
de la actividad sexual; que los principales signos y síntomas del Climaterio son 
los sofocos, sequedad vaginal; y disminución del apetito sexual. Con Respecto 
a las percepciones, el 66,7% considera que el trato en el hogar es normal; 
asimismo el 48,5% considera como aspectos positivos del climaterio la ausencia 
de menstruación y la despreocupación por los métodos anticonceptivos… 
Concluyéndose: que las percepciones y vivencias del climaterio mayormente no 
afectan la vida, la salud y el desarrollo de la mujeres”(6). 
“Relación entre el nivel de conocimiento y las actitudes frente al climaterio en 
mujeres de 40 a 59 años atendidas en el Hospital San Juan de Lurigancho, 
junio-julio 2016”.“Con el objetivo deestablecer la relación entre el nivel de 
conocimiento y las actitudes frente al climaterio. El estudio fuede tipo 
observacional, con diseño descriptivo correlacional, de corte transversal y 
prospectivo, la muestra estuvo conformada por 103 mujeres de 40 a 59 años, 
para el análisis de las variables cualitativas se usaron frecuencias absolutas y 
relativas y para las variables cuantitativas se usaron medidas de tendencia 
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central (promedio) y de dispersión (desviación estándar) comprobándose la 
hipótesis con la prueba Chi-cuadrado. Los resultados fueron elnivel de 
conocimiento en su mayoría fue de medio (41.7%) a alto (33%) y la actitudmás 
resaltante fue inadecuada (52.4%), las mujeres con un conocimiento 
altomostraron una actitud adecuada frente al climaterio (53.1%), y las que 
tuvieron unconocimiento medio y bajo, una actitud inadecuada (46.3% y 38.9%, 
respectivamente), observándose que existe relación significativa entre el nivel 
de conocimiento y lasactitudes ante el climaterio (p=0.000)… Concluyó que el 
nivel de conocimiento se relaciona significativamente con lasactitudes frente al 
climaterio en mujeres de 40 a 59 años de edad atendidas en elHospital San 
Juan De Lurigancho durante el mes de Junio-Julio del 2016”(7). 
“Relación entre nivel de conocimiento y la actitud frente al climaterio en mujeres 
atendidas en el Hospital II-2- Tarapoto. Periodo Junio- Setiembre 2012”.“Con el 
objetivo dedeterminar la relación entre el nivel de conocimiento y la actitud frente 
al climaterio... El estudio fue de tipo cuantitativo, descriptivo simple, con diseño 
correlacional, la muestra constituida por 73 mujeres que presentan alguna 
molestia del climaterio y comprendidas en edades de 35 a 65 años, donde se 
aplicó un cuestionario de 10 preguntas cerradas yla escala de Lickert modificada 
para la actitud… Los resultados encontrados fueron: “El 65.8 % (48), tienen un 
nivel de conocimiento alto, el 28.8 % (21), tienen un nivel de conocimiento 
medio, el 5.5 % (4) tienen un nivel de conocimiento bajo. La tendencia actitudinal 
se ubicó en tendencia a actitud favorable en el 97.3% (71), y en actitud 
desfavorable en un 2.7 % (2)… Concluyéndose que si existe correlación entre 
el nivel de conocimiento y la actitud frente al climaterio, por que las mujeres 
climatéricas que tienen un nivel de conocimiento alto tienen una actitud 
favorable”(8). 
A Nivel Local 
No se encontraron estudios similares 
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2.2. Bases teóricas 
1. Características sociodemográficas 
1.1. Características demográficas 
1.1.1. Edad: 
La edad “considerada una variable importante ya que todos los daños que se 
producen varían según la edad de la persona.Cuando se analizan los datos 
por edad, se intenta utilizar grupos de edad que son suficientemente 
estrechos para detectar los patrones de asociación con la edad que pueden 
existir”(9). 
“Varios factores varían con la edad como: la susceptibilidad, la oportunidad 
para exponerse, el período de incubación de la enfermedad y la respuesta 
fisiológica. Además, cuando se analizan los datos por edad, se intenta utilizar 
grupos de edad que permiten establecer patrones de asociación con la 
enfermedad o alteraciones de la salud”(9). 
 
 1.2. Características sociales 
1.2.1. Grado de instrucción 
Son las etapas educativas del sistema educativo peruano, correspondiente 
a las diversas fases del desarrollo personal de los educandos(10). 
- Sin Nivel. - Es cuando la persona nunca asistió a un centro educativo.  
- Primaria. -comprende del 1° al 6° Grado. 
- Secundaria.- comprende del 1° al 5° año, ya sea en la modalidad de 
menores o de adultos. 
- Superior No Universitaria.- “Comprende las Escuelas Normales, 
Escuelas Superiores de Educación Profesional (ESEP), Escuelas de Sub-
Oficiales de las Fuerzas Armadas, Escuelas Superiores de Administración 
de Empresas, Institutos Superiores Tecnológicos e Institutos Superiores 
Pedagógicos; en todos estos casos el período de estudios tiene 
generalmente una duración no menor de 3 años”(10). 
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- Superior Universitaria.- “Comprende las Universidades, Escuelas de 
Oficiales de las Fuerzas Armadas y Policiales, Seminarios Religiosos, 
Instituto Superior de Arte del Perú, Instituto Pedagógico Nacional; en todos 
estos casos el periodo de estudio es no menor de 4 años”(10). 
 
1.2.2. Ocupación 
“Es el tipo de relación que existe entre la persona ocupada y el conductor 
del centro de trabajo o entre éste y los trabajadores”(11). 
 Comerciante o trabajadora Independiente.- “Es la persona que explota 
su propio negocio o que ejerce por su cuenta una profesión u oficio, no 
tiene trabajadores remunerados a su cargo”(10).  
 Ama de casa.-“persona de 15 años o más, que toma las decisiones 
cotidianas de compra para la administración del hogar”(11). 
 Artesana:Son personas dedicadas a la elaboración de objetos de 
artesanales en forma manual o con herramientas de manejo manual; 
para lo cual las personas deben tener habilidad y destreza para realizar 
su trabajo. Las artesanas pueden trabajar en forma individual o 
agruparse. Formando talleres a título personal o por terceros.Los 
artesanos utilizan materiales típicos de su zona con los que elabora 
productos o se inspiraran en motivos tradicionalmente lugareños(12). 
 
2.  Percepción de las características del climaterio de la mujer 
El climaterio (peri menopausia), es la etapa de transición que la mujer cursa 
desde que se inicia la pérdida de la función ovárica, la que produce 
deficiencia de estrógenos y con ella diferentes manifestaciones tanto, 
físicas, psicológicas y/o clínicas, indicativas que dura varios años(13)(14). 
 
Durante el climaterio, la pérdida de la función ovárica suele ocurrir en forma 
gradual, que se presenta en un promedio de 4 a 6 años, la que varía de 




“Al inicio del climaterio se produce una disminución de los niveles de 
inhibina,lo que resulta en un aumento de la FSH, con niveles de estradiol 
normal o ligeramente disminuidos.Estos cambios dan lugar a un 
acortamiento de la fase folicular y a ciclos menstruales cortos o prolongados. 
Posteriormente, se produce un descenso de los niveles de estradiol y la 
maduración folicular se vuelve irregular, presentando ciclos ovula torios y 
anovulatorios.Cuando en los ciclos anovulatorios no se produce 
progesterona, existe un hipertrogenismo relativo que puede ocasionar 
hipermenorrea y/o hiperplasia del endometrio”(15). 
 
“Durante el climaterio, los folículos ováricos se vuelven resistentes a la 
estimulación de la FSH, en tanto que las concentraciones de estradiol se 
conservan relativamente normales.Este grado de resistencia ovárica a la 
estimulación puede explicar los bochornos que experimentan algunas 
mujeres, a pesar de los valores normales de estradiol.Ello sugiere que los 
bochornos pueden deberse a liberaciones de gonadotropina relacionadas 
con las concentraciones bajas de estradiol o cifras bajas de otras hormonas 
ováricas, como la inhibina”(16)(17). 
 
“Sin embargo, el climaterio es una etapa en la que la mujer puede vivir con 
menos tensión, al tener conocimiento sobre las características que se 
presentan ya no tendrá el riesgo o temor a cursar esta etapa, además de 
estar liberada de un posible de embarazo; de utilizar métodos 
anticonceptivos o planificación familiar. Además, cesan las molestias 
menstruales, disminuye la atención a los hijos, aunque puede compartir con 
los nietos, se encuentra dispuesta a disfrutar de su vida familiar, laboral y 





2.1. Salud sexual: 
“La sexualidad en la mujer durante su climaterio puede verse afectada por 
factores hormonales, psicológicos y socioculturales, algunos de estos 
factores producirán mayor o menor influencia en la respuesta sexual según 
las características de cada mujer”(19).  
 
2.1.1. Dispariunia: 
“La dispariunia se debe a los cambios hormonales que ocurren en el 
climaterio que pueden interferir en la respuesta sexual por diversos 
mecanismos, esta alteración o déficit estrogénico pronunciado produce 
adelgazamiento de la mucosa vaginal, disminución de su elasticidad, 
sequedad vaginal y fragilidad vascular, lo que provoca dolor.Desaparece la 
flora habitual (lactobacilar) que es sustituida por bacterias intestinales; estas 
modificaciones más evidentes en mujeres nulíparas o con baja frecuencia 
de relaciones sexuales conducen a la aparición de vaginitis atrófica, 
dispareunia y frigidez”(20).  
 
2.1.2. Disminución del placer sexual:“En esta etapa es evidente la 
disminución del placer sexual ocasiona por la disminución de la congestión 
genital que origina una disminución de la plataforma orgásmica, de la 
coloración de los labios mayores y menores, menor grado de modificaciones 
a nivel del clítoris, menor erección de los pezones y disminución de las 
contracciones uterinas durante el orgasmo. No obstante, se ha observado 
que, a pesar de la disminución de estrógenos, no se presenta esta alteración 
en mujeres que tuvieron una vida sexual activa”(20). 
 
2.1.3. Alteraciones menstruales: Estas alteraciones se presentan en más 
de la mitad de las mujeres, las que se manifiestan como una poli menorrea, 
hipomenorrea, hipermenorrea, algomenorrea(21). La hemorragia suele ser 
irregular, intensa y/o prolongada, por lo que es necesario descartar la 
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presencia de alguna patología orgánica, para establecer el tratamiento 
adecuado. Sin embargo, en el periodo de la posmenopáusico el sangrado 
es de vital importancia, en la cual es importante realizar un examen de 
descartede la patología endometrial o cáncer de endometrio(22). 
 
“Cuando se inicia la etapa del climaterio, se produce una disminución de los 
niveles de inhibina,esto da lugar al aumento de la FSH, con niveles de 
estradiol normal o ligeramente disminuidos, produciéndose el acortamiento 
de la fase folicular, por lo cual los ciclos menstruales se acortan o se hacen 
más prolongados.Pasado este proceso disminuye los niveles de estradiol y 
la maduración folicular se vuelve irregular y se presenta luego los ciclos 
anovulatorios donde no se produce progesterona lo que ocasiona 
hipermenorrea y/o hiperplasiadel endometrio”(15). 
 
2.2. Síntomas generales 
“Son las manifestaciones que se presentan a consecuencia del cese de la 
función ovárica y del déficit hormonal.lo que se expresa en signos y síntomas 
característicos al que se conoce como Síndrome Climatérico los cuales son 
Astenia, sequedad mucosa oral, aumento de peso, vértigos y dolores 
musculares-osteoarticulares”(23).  
 
2.2.1. Bochornos: “Es un síntoma clásico que se produce por deficiencia de 
estrógenos, son intensas, recurrentes que producen enrojecimiento en la 
cara, hombros y parte superior de del tórax, generalmente va asociado a 
sudoración y sensación de calor, que muchas veces va acompañado de 
palpitaciones y sensación de ansiedad.Muchas veces los bochornos van 
acompañados de escalofríos; y se presentan durante la noche y pueden 





2.2.2. Sudoración nocturna: 
“Las sudoraciones nocturnas (SN) son síntomas vasomotores (SVM), a 
causa de la reactividad vascular, con una vasodilatación inicial notable y 
posterior vasoconstricción… Aún no se han establecido los mecanismos 
precisos implicados en el origen de los bochornos, pero se consideran una 
consecuencia de la alteración del mecanismo de regulación de la 
temperatura en el hipotálamo, desencadenada por una declinación de los 
niveles de estrógenos después de la estimulación estrogénica previa. Se 
acepta que la terapia de reemplazo hormonal (TRH), con estrógenos solos 
o combinados con progestágenos, es el tratamiento más eficaz”(25). 
 
2.2.3. Dolores de Cabeza 
Dentro de los síntomas vasomotores se encuentra el dolor de cabeza. Sobre 
este síntoma, varios estudios han demostrado que los dolores de cabeza 
están asociada a los síntomas vasomotores y la disminución de estrógenos; 
sin embargo, diversos estudios han demostrado que no existe asociación 
con la disminución de estrógenos(26) 
 
2.2.4. Dolores Osteoarticulares: La literatura menciona que los dolores 
osteoarticulares, el cansancio y agotamiento muscular están por lo general 
asociadas al climaterio. Sin embargo, esta relación no está claramente 
explicada, aunque antes de la menopausia ya se tiene el 1% de la pérdida 
del tejido óseo, posteriormente después de eta época la pérdida llega a un 
5% por año por la deficiencia de estrógenos como factor condicionante 
(27).Carranza (28) ha señalado que “Los estrógenos inhiben la resorción 
ósea y aumentan la liberación del factor de crecimiento transformante-beta 
en los osteoblastos, favoreciendo la reabsorción ósea, por lo que los 





“Es el síntoma que se caracteriza por una sensación generalizada de 
cansancio, fatiga, debilidad física y mental”(29). 
Durante el climaterio, “la astenia es una de las manifestaciones que se 
producen como consecuencia del cese de la función ovárica y del 
déficithormonal consecuente se expresan con síntomas muy característicos 
que se conocen como SíndromeClimatérico”(30). 
 
2.2.6. Etapas del climaterio 
Notelovitz citado por Valle(31), clasifica el climaterio de la siguiente forma:  
a) Climaterio temprano que ocurre entre los 35 a45 años,  
b) Climaterio peri menopáusico que ocurre entre los 45 a 55 años,  
c) Climaterio tardío o periodo de la menopausia y que ocurre entre los 55 a 
65 años y se caracteriza por la terminación permanente de la 
menstruación y se da alrededor de los cincuenta años. 
 Climaterio temprano 
“Es la etapa previa a la menopausia (cuando no ha tenido períodos 
menstruales durante doce meses)… Durante la peri menopausia, el 
cuerpo de la mujer comienza a producir menos cantidades de ciertas 
hormonas (estrógeno y progesterona), y comienza a perder la capacidad 
de embarazarse, esta etapa puede comenzar incluso desde los 35 a 45 
años de edad”(32). 
Según la Sociedad Norteamericana de Menopausia, “esta etapa empieza 
al mismo tiempo que la transición a la menopausia y termina un año 
después del último periodo menstrual”(33). 
 
 Climaterio peri menopáusico 
“Evento o etapa en la vida de la mujer que marca el final de la vida 
reproductiva. En este periodo objetivamente la mujer observa la ausencia 
de la menstruación después de 12 meses. Se considera natural o 
fisiológica la que se presenta a partir de los 44 años de edad”(34). 
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“La menopausia espontánea o natural se produce por la atresia folicular 
o del agotamiento folicular, ya que no existen folículos ováricos que 
puedan responder a las gonadotropinas porque el ovario pierde la 
función cíclica, desaparece la ovulación y se termina la etapa 
reproductiva de la mujer”(35). Esta fase trascurre entre los 45 y 55 años 
de edad(36). 
 
 Climaterio tardío 
“La posmenopausia es el periodo de la vida en el que ocurre un profundo 
descenso en las concentraciones circulantes de estrógenos, lo cual 
induce la aparición de los síntomas psico y somáticos”(37). 
“Los estrógenos secretados por los ovarios después de la menopausia 
son insignificantes; sin embargo, todas las mujeressiguen teniendo 
concentraciones perceptibles de estradiol y estrona”(38).“La estrona es 
el estrógeno más importante en la posmenopausia; se produce por 
laconversión periférica de la androstenediona (producida en la 
cortezasuprarrenal y en el ovario), el cual se aromatiza en estrógenos, 
principalmente en el tejido adiposo”(38)(39). Esta fase puede abarcar 
varios años después de la menopausia entre los 55 a 65 años(40). 
2.3. Marco conceptual 
Síndrome climatérico. “El conjunto de síntomas y signos que preceden y 
siguen a la menopausia, como resultado de la declinación o cese de la 
función ovárica”(41). 
 
Atrofia. –“Falta de desarrollo de cualquier parte del cuerpo. Baja en el 
tamaño o número, o ambas cosas a la vez, de uno o varios tejidos de los que 




Cistitis.- “Inflamación de la vejiga urinaria, normalmente debida a una 
infección bacteriana originada en la uretra, vagina o, en casos más 
complicados, en los riñones”(43). 
 
Endocrino.- “Sistema endocrino, conjunto de órganos y tejidos del 
organismo que liberan un tipo de sustancias llamado hormonas”(44). 
 
Estrógeno: “Hormona producida en los ovarios que influye en el desarrollo 
y la salud de las funciones y los órganos reproductivos femeninos”(45). 
 
Ovarios: Órganos pequeños que producen hormonas y óvulos. Está 

























3.1. Tipo y nivel de investigación 
Tipo: 
El presente trabajo de investigación tiene de enfoque cuantitativo, 
observacional, prospectivo y transversal. 
Según el análisis de las variables el estudio es de tipo comparativa, porque 
permitirá explicar la percepción de las características del climaterio en 
mujeres del área rural comparada con la percepción de las características del 
climaterio por mujeres del área urbana. 
Línea: 
Según la línea de investigación el estudio corresponde al área Materna, en la 
línea de investigación de prevención de enfermedades de la mujer. 
Nivel: 
El estudio corresponde al nivel descriptivo, que se ubica en el IIº nivel, porque 
se pretende comparar las características del climaterio percibidas por la 
mujer del área urbano y rural atendidas en el Centro Metropolitano Puno, en 







3.2. Descripción del área de estudio 
En el ámbito urbano, la presente investigación se realizó en el Centro de 
Salud Metropolitano Puno, que se encuentra ubicado en la Avenida el Sol 
1022. Es un establecimiento sin Internamiento, de categoría:I-3, que atiende 
en un horario de 7:00 – 19:00, pertenece a la Dirección de Salud Puno.  
En el ámbito rural, la investigación se realizó en el Puesto de SaludRosario 
de Sorapa, sin internamiento de categoría I-1, se encuentra ubicado en el 
Centro Poblado Rosario De Sorapa Puno - Chucuito – Juli. Pertenece a la 
Dirección de Salud Puno. 
 
3.3. Población y muestra 
Población: La población estuvo conformada por 370 mujeres climatéricas 
atendidas en el 1er trimestre del año 2018, en el Centro de Salud Metropolitano, 
para lo cual se realizará el cálculo de la muestra de estudio. 
 
Muestra: “Área Urbana” 
El tamaño de muestra estuvoconformado por107 mujeres climatéricas del área 
urbana, calculados con la fórmula de poblaciones finitas, donde se conoce el 






n = tamaño de la muestra 
N = tamaño de la población (370) 




p = proporción aproximada del fenómeno en estudio en la población de 
referencia (0.5) 
q = proporción de la población de referencia que no presenta el fenómeno en 
estudio (1 -p). (0.5) 
d = nivel de precisión absoluta (0.08). 
 370 (1.96)2 (0.5) (0.5) 
n =-------------------------------------------- 
       (370-1) (0.08)2 + (1.96)2 (0.25) 
 
           355.348 
n =--------------------------- 
       (2.3616) + (0,9604) 
 
 
           355.348 
n =-------------------- = 106.96 




Población: La población estuvo conformada por 170 mujeres climatéricas 
atendidas en el 1er trimestre del año 2018, en el Puesto de Salud Sorapa, los 
que son tomados de referencia para el cálculo de la muestra de estudio. 
 
Muestra: “Área Rural” 
El tamaño de muestra estuvo conformada por 80 mujeres climatéricas del área 
rural, calculados con la fórmula de poblaciones finitas, donde se conoce el 








n = tamaño de la muestra 
N = tamaño de la población (170) 
Z = valor de Z crítico, calculado en las tablas del área de la curva normal 
(1.96).  
p = proporción aproximada del fenómeno en estudio en la población de 
referencia (0.5) 
q = proporción de la población de referencia que no presenta el fenómeno en 
estudio (1 -p). (0.5) 
d = nivel de precisión absoluta (0.08). 
 
           170 (1.96)2 (0.5) (0.5) 
n =-------------------------------------------- 
       (170-1) (0.08)2 + (1.96)2 (0.25) 
 
           163.268 
n =--------------------------- 
       (1.0816) + (0,9604) 
 
 
           163.268 
n =-------------------- = 79.9 
2.042 
 
n = 80 
 
 Tipo de muestreo 
Se aplicó el tipo de muestreo No probabilístico, mediante el cual las mujeres 
del área urbano y rural serán asignadas al grupo de estudio a medida que 
llegan al establecimiento de salud para solicitar atención, tomando en cuenta 





Criterios de inclusión y exclusión 
- Criterios de inclusión 
• Mujeres en la etapa del climaterio. 
• Mujeres atendidas por problemas del climaterio 
- Criterios de exclusión 
 Mujeres que no están en la etapa de climaterio 
 Mujeres con otras patologías agregadas 
 
3.4. Técnica fuentes e instrumentos de investigación 
Técnica: 
 Encuesta 
Se utilizó la técnica de la encuesta con la finalidad de obtener información 




Instrumento elaborado en base a los objetivos de la investigación por la 
investigadora. Consta de 9 interrogantes con alternativas categóricas, 
para ser respondidas en un tiempo de 10 minutos aproximadamente. 
 
Evaluación Global del cuestionario de Percepción: 
Cada interrogante fue respondida en tres categorías: Siempre Algunas 
veces y nunca, los cuales recibieron el puntaje siguiente:  
Siempre: 3 puntos 
Algunas veces: 2 puntos 
Nunca: 1 punto 




La suma de los puntos obtenidos fue comparada con la siguiente escala 
de calificación: 
Percepción Alta: 22 a 27 puntos 
Percepción media: 16 a 21 puntos 
Percepción baja: 9 a 15 puntos 
 
3.5. Validación del instrumento: 
Para validar el instrumento se sometió a juicios expertos(médicos y 
obstetras) a cada uno se le entregó la hoja de validación, los que permitieron 
mejorar la redacción de los ítems. 
 
3.6. Plan de recolección de datos y procesamiento de datos 
- Una vez recolectada los datos se procedió con el análisis estadístico 
- Los datos fueron plasmados en una Hoja de cálculo de EXCEL 2013, y 
fueron procesados por el sistema computarizado SPSS-21 
- Para el análisis estadístico de los datos en la investigación se utilizó la 
estadística descriptiva porcentual, considerando las variables del estudio. 
- La comprobación de la hipótesis se realizó aplicando la prueba estadística 
Chi Cuadrado. 
- Finalmente se procedió a elaborar tablas y figuras de información 

















TABLA 1: PERCEPCIÓN DE LAS CARACTERÍSTICAS DEL CLIMATERIO EN 
PACIENTES DEL ÁREA URBANO Y RURAL ATENDIDAS EN LOS 
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD PUNO 2018. 
 
PRECEPCIÓN 
ÁREA URBANO ÁREA RURAL            TOTAL 
Nº % Nº %                N         % 
ALTA 31 38,8 26 24,3           57       30,5 
MEDIA 34 42,5 44 41,1           78       41,6 
BAJA 15 18,8 37 34,6           52       27,8 
TOTAL 80 100,0 107 100,0         187     100,0 
Fuente: Cuestionario de percepción de las características del climaterio 
 
Prueba de Hipótesis “Chi Cuadrado” 
 



























Los resultados de la tabla y gráfico 1 muestran, del total de mujeres en etapa del 
climaterio el 41,6% percepción media m, 30,5% alta y 27,8%percepcion baja. 
Área urbana, 42, 5% tienen percepción media, el 38,8% alta y el 18,8% baja. En el 
área rural, el 41,1% presenta percepción media, 34,6% baja y el 24,3% alta. 
Estadísticamente, según los resultados de la prueba Chi Cuadrado, se ha obtenido 
X2c = 8,571 mayor X2t = 5, 991, para 2 grados de libertad, nivel de significancia de 
0,05, una p= 0, 003; lo que significa que existe diferencia entre la percepción de las 
pacientes del área urbana y rural; por tanto, se acepta la hipótesis planteada.  
 
Los resultados encontrados demuestran que las pacientes del área urbana poseen 
percepción de media alta mientras las pacientes del área rural percepción de media 
a baja. Estos resultados son compatibles con la referencia de García C, a través de 
su investigación concluyó que la “percepción de la mujer sobre el climaterio es más 
alta en las mujeres en menopausia que en las que se encuentran en peri y 
posmenopausia” (47). 
 
Considerando que la percepción es un mecanismo individual que realizan las 
pacientes, reciben, interpretan y comprenden la presencia de signos y síntomas que 
se presentan durante la etapa del climaterio (48), siendo esta muchas veces 
catalogada como una percepción alta media o baja, según sus propias 
características a partir de la actividad sensitiva. Es decir se trata de una serie de 
datos que son captados por el cuerpo a modo de información natural, que le da 
significado a cada uno de los signos y síntomas que presenta durante este periodo, 
siendo mayor en las pacientes del medio urbano.
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OE1: Describir las características sociodemográficas de las pacientes del área 
urbano y rural atendidas en los establecimientos de salud. 
 
TABLA 2: CARACTERÍSTICAS SOCIODEMOGRÁFICAS DE LAS PACIENTES DEL ÁREA URBANO 
Y RURAL  
CARACTERÍSTICAS 
SOCIODEMOGRÁFICAS 
ÁREA URBANA ÁREA RURAL TOTAL 
N° % N° % N° % 
EDAD 
40-50 AÑOS 77 72,0 55 68,8 132 70,6 
51-60 AÑOS 23 21,5 23 28,8 46 24,6 
MAYORES DE 60 AÑOS 7 6,5 2 2,5 9 4,8 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
GRADO DE INSTRUCCIÓN 
SIN INSTRUCCIÓN 4 3,7 9 11,3 13 7,0 
PRIMARIA 18 16,8 52 65,0 70 37,4 
SECUNDARIA 44 41,1 19 23,8 63 33,7 
SUPERIOR 
INCOMPLETA 41 38,3 0 0,0 41 21,9 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
OCUPACIÓN 
SU CASA 33 30,8 54 67,5 87 46,5 
COMERCIANTE 33 30,8 16 20,0 49 26,2 
ARTESANA 36 33,6 10 12,5 46 24,6 
OTROS 5 4,7 0 0,0 5 2,7 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
Fuente: Cuestionario  
Prueba de Hipótesis “Chi Cuadrado” 
EDAD:  
X2c = 2, 386 >   X2t = 5, 991        N.S. 0,05         GL= 2       p= 0, 303 
GRADO DE INSTRUCCIÓN:  
X2c = 66,853 >   X2t = 9, 488        N.S. 0,05         GL= 4       p= 0, 000 
OCUPACIÓN:  
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La tabla 2 que responde al OE1, muestra que el 72.0% de las pacientes del área 
urbano tienen entre 40 a 50 años de edad seguido por el 21,5% en edades de 51 a 
60 años y solo el 6,5% es mayor de 60 años. 
En el área rural, el 68,8% tiene entre 40 a 50 años de edad, seguido por el 21,7% 
en edades de 51 a 60 años y un 2,5% es mayor de 60 años. 
 
Respecto al grado de instrucción, el 41,1% de las pacientes del área urbana poseen 
educación secundaria, 38,3% superior incompleta, 16,6% primaria y un 3,7% sin 
instrucción. 
En el área rural, el 65,0% de las pacientes poseen educación primaria, 23,8% 
educación secundaria, 11,3% sin instrucción y ninguno con educación superior 
incompleta. 
 
Sobre la ocupación, las pacientes del área urbana en el 33,6% manifestaron ser 
artesanas, el 30,8% tiene ocupación su casa, en similar porcentaje son 
comerciantes, y solo el 4,7% se dedica a otras labores (ayudante de cocina y 
ayudantes de limpieza). 
En el área rural, el 67,5% de las pacientes tienen ocupación su casa, un 20,0% son 
comerciantes y el 12,5% artesanas y ninguna con otra ocupación. 
 
Los resultados evidencian que la mayoría de las pacientes del área urbano que 
participaron en el estudio se encuentran en edades de 40 a 50 años de edad, con 
educación secundaria, dedicados a su casa y el comercio; a diferencia las pacientes 
del área rural, en su mayor proporción se encuentran en edades de 40 a 50 años, 
con educación primaria y con ocupación su casa; lo que confirma la hipótesis 
planteada. 
Respecto a la edad, los resultados tienen correspondencia con el estudio de 
Dávila(6), porque en Tarapoto, las pacientes en etapa de climaterio también se 
encontraron en edades de 40 a 50 años, así mismo con el grado de instrucción en 
el medio urbano. Sin embargo, la diferencia encontrada entre la ocupación de las 
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pacientes del medio urbano y rural se debe a que las mujeres del ámbito rural que 
en generalidad tienen bajo nivel educativo se dedican más a las labores del hogar, 
en cambio en el medio urbano por la presencia de oportunidades de trabajo realizan 
otras labores ejemplo el comercio y la artesanía. Al respecto la Asociación 
Peruana de Empresas de Investigación de Mercados, ha señalado que la mujer 








OE2: Identificar la percepción sobre la salud sexual del climaterio en pacientes 
del área rural y área urbana atendidas en establecimientos de salud de Puno. 
TABLA3: PERCEPCIÓN DE LA DISPAREUNIA DEL CLIMATERIO EN PACIENTES DEL ÁREA 
RURAL Y ÁREA URBANA  
 
Fuente: Cuestionario  
Prueba de Hipótesis “Chi Cuadrado” 
 
X2c = 14,026 >   X2t = 5, 991        N.S. 0,05         GL= 2       p= 0, 001 
GRÁFICO3 
 
Fuente: Tabla 3 
DISPAREUNIA 
ÁREA URBANA ÁREA RURAL TOTAL 
Nº % Nº % Nº % 
SI 42 39,3 45 56,3 87 46,5 
A VECES 48 44,9 15 18,8 63 33,7 
NO 17 15,9 20 25,0 37 19,8 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
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Los resultados de la tabla 3 responden al OE2, donde se aprecia que, el 46,5% de 
las pacientes si perciben la dispareunia del climaterio, el 33,7% a veces y un 19,8% 
no percibe. 
En el área urbana, 44,9% de las pacientes perciben a veces, 39,3% si percibe y un 
15,9% no percibe. 
En el área rural, el 56,3% si percibe a dispareunia del climaterio, 25,0% no percibe 
y el 18,8% percibe a veces. 
 
Estadísticamente, según los resultados de la prueba Chi Cuadrado, se ha obtenido 
X2c = 14,026 mayor X2t = 5, 991, para 2 grados de libertad, nivel de significancia de 
0,05, una p= 0, 001; lo que significa que existe diferencia entre la percepción de las 
pacientes del área urbana y rural respecto a la percepción de la dispareunia del 
climaterio; por tanto, se acepta la hipótesis planteada.  
 
Estos resultados demuestran que la percepción sobre la salud sexual, dispareunia 
es diferente entre las pacientes del área urbana y rural. La dispareunia se debe a 
los cambios hormonales que interfieren en la respuesta sexual, por el déficit 
estrogenito pronunciado se produce adelgazamiento de la mucosa vaginal, 
disminución de su elasticidad, sequedad vaginal y fragilidad vascular, por lo que se 
hace evidente la sequedad vaginal. Comparado con el estudio de Dávila (2014), los 
resultados son mayores tanto por pacientes del área urbana y rural frente a un 










TABLA 4: PERCEPCIÓN DE LA DISMINUCIÓN DEL PLACER SEXUAL DEL CLIMATERIO EN 





ÁREA URBANA ÁREA RURAL TOTAL 
Nº % Nº % Nº % 
SI 62 57,9 40 50,0 102 54,5 
A VECES 29 27,1 25 31,3 54 28,9 
NO 16 15,0 15 18,8 31 16,6 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
Fuente: Cuestionario  
Prueba de Hipótesis “Chi Cuadrado” 




Fuente: Tabla 4 
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Los resultados que se muestran en la tabla 4responden al OE2, donde se observa 
que, 54,5% de las pacientes perciben la disminución del placer sexual durante el 
climaterio, 28,9% percibe a veces y el 16,6% no percibe. 
En el área urbana el 59,7% de las pacientes si perciben la disminución del placer 
sexual, un 27,1% lo percibe a veces y un 15% no lo percibe. 
En el área rural, el 50,0% de las pacientes perciben también la disminución del 
placer sexual durante el climaterio, el 33,3% percibe a veces y el 18,8% no lo 
percibe. 
 
Estadísticamente, según los resultados de la prueba Chi Cuadrado, se ha obtenido 
X2c = 1,200 menor X2t = 5, 991, para 2 grados de libertad, nivel de significancia de 
0,05, una p= 0, 549; lo que significa que no existe diferencia entre la percepción de 
las pacientes del área urbana y rural respecto a la disminución del placer sexual en 
el climaterio; por tanto, se rechaza la hipótesis planteada.  
 
Con los resultados se evidencia que la mayoría de las pacientes tanto del área 
urbana y rural perciben que durante el climaterio hay disminución del placer sexual. 
Sobre este síndrome, Ortegaseñala que: “A medida que aumenta la edad, 
generalmente existe una pérdida del interés sexual en determinados aspectos de la 
sexualidad como es la disminución del interés sexual; la que origina una disminución 
de la plataforma orgásmica” (26). 
 
Al comparar con el estudio de Salazar A, Para Vic T, Barriga O. (2011), 
encontramos correspondencia, porque se reportó quela mayoría de las mujeres 






TABLA 5: PERCEPCIÓN DE LAS ALTERACIONES MENSTRUALES DEL CLIMATERIO EN 




ÁREA URBANA ÁREA RURAL TOTAL 
Nº % Nº % Nº % 
SI 42 39,3 27 33,8 69 36,9 
NO 65 60,7 53 66,3 118 63,1 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
Fuente: Cuestionario  
Prueba de Hipótesis “Chi Cuadrado” 




























Los resultados de la tabla y figura 5 que corresponden al OE2, muestra que, el 
63,1% de las pacientes no perciben las alteraciones menstruales que se presentan 
durante el climaterio, el 36,9% si percibe esta alteración. 
En el área urbana, el 60,7% de las pacientes no perciben las alteraciones de la 
menstruación, un 39,6% si lo percibe. 
En el ´rea rural, el 66,3% de las pacientes no perciben las alteraciones de la 
menstruación durante el climaterio, el 33,8% si perciben esta alteración. 
Estadísticamente, según los resultados de la prueba Chi Cuadrado, se ha obtenido 
X2c = 0,595 menor X2t =3,841, para 1 grados de libertad, nivel de significancia de 
0,05, una p= 0, 440; lo que significa que no existe diferencia entre la percepción de 
las pacientes del área urbana y rural respecto a las alteraciones menstruales 
durante el climaterio; por tanto, se rechaza la hipótesis planteada.  
 
Con los resultados se evidencia que la percepción sobre las alteraciones de la 
menstruación es similar en ambos ámbitos de estudio, donde predomina la no 
percepción de este síndrome climatérico.  Sin embargo, el Instituto Nacional de 
Estadística e Informáticaha señalado que:“más del 50% de las mujeres durante el 
climaterio tiene alteraciones menstruales (poli menorrea, hipomenorrea, 
hipermenorrea, oligomenorrea), como la presencia del sangrado menstrual que 
puede llegar a ser irregular, intensa y/o prolongada, siendo necesario muchas veces 










OE3: Conocer la percepción sobre los síntomas generales del climaterio en 
pacientes del área rural y área urbana atendidas en establecimientos de salud 
de Puno. 
TABLA 6: PERCEPCIÓN DE LOS BOCHORNOS DEL CLIMATERIO EN PACIENTES DEL ÁREA 
RURAL Y ÁREA URBANA  
BOCHORNOS 
ÁREA URBANA ÁREA RURAL TOTAL 
Nº % Nº % Nº % 
SI 39 36,4 15 18,8 54 28,9 
A VECES 35 32,7 26 32,5 61 32,6 
NO 33 30,8 39 48,8 72 38,5 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
Fuente: Cuestionario  
Prueba de Hipótesis “Chi Cuadrado” 
X2c = 8,779 > X2t = 5,991        N.S. 0,05         GL= 2      p= 0, 012 
GRÁFICO 6 
 
Fuente: Tabla 6 
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Los resultados de la tabla y figura 6 responden al OE3, donde se evidencia que, el  
38,5% de las pacientes no perciben los bochornos que se presenta en el climaterio, 
32,6% percibe a veces y el 28,9% si percibe. 
En el área urbana, el 36,4% de las pacientes perciben los bochornos del climaterio, 
32,7% a veces y el 30,8% no percibe. 
En el área rural, el 48, 8% de las pacientes no perciben los bochornos, un 32,5% 
percibe a veces y un 18,8% si percibe este síndrome. 
 
Estadísticamente, según los resultados de la prueba Chi Cuadrado, se ha obtenido 
X2c = 8,779 mayor que X2t = 5, 991, para 2 grados de libertad, nivel de significancia 
de 0,05, una p= 0, 012; lo que significa que existe diferencia entre la percepción de 
las pacientes del área urbana y rural respecto a los bochornos que se presenta en 
el climaterio; por tanto, se acepta la hipótesis planteada 
 
Los resultados obtenidos demuestran que la mayoría de las pacientes del 
áreaurbana perciben los bochornos que se presentan en el climaterio, a diferencia 
las pacientes del área rural en su mayoría no perciben. Al respecto Notelovitz M; 
Lenihan J, McDermott M. (24),manifestaron que los bochornos son más clásicos  
que se presenta por  deficiencia de estrógenos; la misma que es referida por 
muchas pacientes cuando perciben la presentación de este síndrome climatérico. 
Además, el porcentaje de pacientes que perciben el bochorno es menor (28,9%) a 
la referencia del autor“(70 a 80% de las pacientes en el climaterio sufren de 
bochornos); lo que significa que las pacientes de nuestro medio, posiblemente por 





TABLA 7: PERCEPCIÓN DE LA SUDORACIÓN NOCTURNA EN EL CLIMATERIO EN PACIENTES 
DEL ÁREA RURAL Y ÁREA URBANA  
SUDORACIONES 
NOCTURNAS 
ÁREA URBANA ÁREA RURAL TOTAL 
Nº % Nº % Nº % 
SI 53 49,5 27 33,8 80 42,8 
A VECES 40 37,4 16 20,0 56 29,9 
NO 14 13,1 37 46,3 51 27,3 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
Fuente: Cuestionario  
 
Prueba de Hipótesis “Chi Cuadrado” 








En la tabla y figura 7 se muestran resultados de la percepción que tienen las 
pacientes sobre las sudoraciones nocturnas; donde se aprecia que, el 42,8% de las 
pacientes perciben las sudoraciones nocturnas, el 29,9% a veces y el 27,3% no 
percibe. 
En el área urbana, el 49,5% de las pacientes perciben las sudoraciones nocturnas 
que se presenta en el climaterio, el 37,4% percibe a veces y un 13,1% no percibe. 
En el área rural, el 46,3% de las pacientes no perciben la sudoración nocturna, pero 
sí un 33,8% y el 20% percibe a veces. 
Estadísticamente, según los resultados de la prueba Chi Cuadrado, se ha obtenido 
X2c = 25,747 mayor que X2t = 5, 991, para 2 grados de libertad, nivel de significancia 
de 0,05, una p= 0, 000; lo que significa que existe diferencia entre la percepción de 
las pacientes del área urbana y rural respecto a la sudoración nocturnas que se 
presenta en el climaterio; por tanto, se acepta la hipótesis planteada. 
 
Los hallazgos respecto a la percepción de la sudoración nocturna demuestran que 
existe mayor percepción por las pacientes del área urbana; mientras este síndrome 
no es percibido por la mayoría de las pacientes del área rural.  La sudoración 
nocturna como lo mencionan Archer D.F,  Sturdee D.W,  Baber R,(25), “son 
síntomas vasomotores (SVM), a causa de la reactividad vascular, con una 
vasodilatación inicial notable y posterior vasoconstricción, lo que da lugar a que las 
mujeres en etapa del climaterio presenten sudoración con predominio por las 
noches” (25). Este síndrome se presenta como: “consecuencia de la alteración del 
mecanismo de regulación de la temperatura en el hipotálamo, desencadenada por 
una declinación de los niveles de estrógenos después de la estimulación 
estrogénica previa” (25). 
Comparado con el estudio de Guevara (2015) los resultados son diferentes, en 
nuestro estudio la percepción de la sudoración nocturna entre si y a veces llega al 
72,7%, mientras en Chachapoyas Perú esta manifestación es percibido por el 84,0% 
de las mujeres. 
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TABLA 8: PERCEPCIÓN DEL DOLOR DE CABEZA EN EL CLIMATERIO EN PACIENTES DEL ÁREA 




ÁREA URBANA ÁREA RURAL TOTAL 
Nº % Nº % Nº % 
SI 21 19,6 12 15,0 33 17,6 
A VECES 34 31,8 33 41,3 67 35,8 
NO 52 48,6 35 43,8 87 46,5 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
Fuente: Cuestionario  
Prueba de Hipótesis “Chi Cuadrado” 
X2c = 1,933 <   X2t = 5, 991        N.S. 0,05         GL= 2      p= 0, 380 
GRÁFICO8 
 
Fuente: Tabla 8 
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Los resultados de la tabla y figura 8, muestran resultados de la percepción del dolor 
de cabeza durante el climaterio, donde se aprecia que, el 46,5% de las pacientes 
no perciben este síndrome, el 35,8% percibe a veces y el 17,6% si percibe este 
síndrome. 
En el área urbana, se aprecia que el 48,6% de las pacientes perciben el dolor de 
cabeza durante el climaterio, 31,8% a veces y un 19,6% si percibe. 
En el área rural, el 43,8% de las pacientes no perciben el dolor de cabeza, 41,3% 
percibe a veces y el 25% si percibe esta manifestación. 
Estadísticamente, según los resultados de la prueba Chi Cuadrado, se ha obtenido 
X2c = 1,933 menor que X2t = 5, 991, para 2 grados de libertad, nivel de significancia 
de 0,05, una p= 0, 380; lo que significa que no existe diferencia entre la percepción 
de las pacientes del área urbana y rural respecto al dolor de cabeza que se presenta 
en el climaterio; por tanto, se rechaza la hipótesis planteada. 
 
Los resultados obtenidos dan cuenta que la mayoría de las pacientes del área 
urbano y rural no perciben el dolor de cabeza, sin embargo, es necesario resaltar 
que más de la tercera parte de las pacientes de ambas áreas a veces perciben este 
síndrome.  
El dolor de cabeza es una manifestación vasomotora transitoria a la menopausia, 
esta manifestación es consecuencia de la “asociación causal entre los síntomas 
vasomotores y la disminución de estrógenos, que ocasiona la cefalea que en 
algunas mujeres puede ser intensa y en otras de forma leve” (26).  
 
Al comparar los resultados obtenidos sobre la percepción del dolor de cabeza 
durante el climaterio con el estudio de Pugo y Quintuña (2016) (49) en Ecuador, 
son menores (52,4%) frente al porcentaje referido por el autor (69,71%); sin 





TABLA9: PERCEPCIÓN DE LOS DOLORES ARTICULARES EN EL CLIMATERIO EN PACIENTES 




ÁREA URBANA ÁREA RURAL TOTAL 
Nº % Nº % Nº % 
SI 18 16,8 12 15,0 30 16,0 
A VECES 48 44,9 23 28,7 71 38,0 
NO 41 38,3 45 56,3 86 46,0 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
Fuente: Cuestionario  
Prueba de Hipótesis “Chi Cuadrado” 





Fuente: Tabla 9 
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Los resultados de la tabla y figura 9, muestran resultados de la percepción del 
dolorostioarticulares durante el climaterio, donde se aprecia que, el 46,0% de las 
pacientes no perciben este síndrome, el 38.0% percibe a veces y el 16.0% si percibe 
este síndrome. 
En el área urbana, se aprecia que el 38,3% de las pacientes perciben el dolor 
ostioarticulares durante el climaterio, 44,9% a veces y un 16,8% si percibe. 
En el área rural, el 56,3% de las pacientes no perciben e ostioarticulares l, 28,7% 
percibe a veces y el 15,0% si percibe esta manifestación. 
 
Estadísticamente, según los resultados de la prueba Chi Cuadrado, se ha obtenido 
X2c = 6,424mayor que X2t = 5, 991, para 2 grados de libertad, nivel de significancia 
de 0,05, una p= 0, 040; lo que significa que existe diferencia entre la percepción de 
las pacientes del área urbana y rural respecto a los dolores osteoarticulares que se 
presenta en el climaterio; por tanto, seacepta la hipótesis planteada. 
 
Los resultados obtenidos dan cuenta que la mayoría de las pacientes del área 
urbano perciben dolores ostioarticulares a veces, mientras que las pacientes del 
área rural en su mayoría no perciben. Sin embargo, es necesario resaltar que más 
de la tercera parte de las pacientes en el área urbana no perciben este síndrome. 
Los dolores articulares como lo señala Woods, NF; Mitchell, ES(27), es causada 
por pérdida del tejido óseo total, “siendo en menos de año el 1%; sin embargo, 
después de ella, esta tasa se incrementa hasta 5% por año. Este cambio está 
francamente relacionado a la deficiencia de estrógenos” (27), 
Otra razón que fundamenta es la posición de Carranza(2011), quien sostiene que 
los estrógenos inhiben la resorción ósea y aumentan la liberación del factor de 
crecimiento transformante-beta en los osteoblastos, favoreciendo la reabsorción 




TABLA 10: PERCEPCIÓN DE LA ASTENIA EN EL CLIMATERIO EN PACIENTES 
DEL ÁREA RURAL Y ÁREA URBANA  
ASTENIA 
ÁREA URBANA ÁREA RURAL TOTAL 
Nº % Nº % Nº % 
SI 33 30,8 18 22,5 51 27,3 
A VECES 41 38,3 16 20,0 57 30,5 
NO 33 30,8 46 57,5 79 42,2 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
Fuente: Cuestionario  
Prueba de Hipótesis “Chi Cuadrado” 








Los resultados de la tabla y figura 10, muestran resultados de la percepción sobre 
la astenia durante el climaterio, donde se aprecia que, el 42,2% de las pacientes no 
perciben este síndrome, el 30,5% perciben a veces y el 27,3% si perciben este 
síndrome. 
En el área urbana, se aprecia que el 41% de las pacientes a veces perciben astenia     
durante el climaterio, 33% si perciben y un 33% no percibe este síndrome. 
En el área rural, el 57,5% de las pacientes no perciben astenia, 22,5% si percibe y 
el 20,0% perciben a veces esta manifestación. 
 
Estadísticamente, según los resultados de la prueba Chi Cuadrado, se ha obtenido 
X2c = 13,907 mayorque X2t = 5, 991, para 2 grados de libertad, nivel de significancia 
de 0,05, una p= 0, 001; lo que significa que existe diferencia entre la percepción de 
las pacientes del área urbana y rural respecto a la astenia que se presenta en el 
climaterio; por tanto, se rechaza la hipótesis planteada. 
 
Los hallazgos  obtenidos sobre la percepción de astenia demuestran que la mayoría 
de las pacientes del área urbana perciben a veces, a diferencia en el área rural la 
mayoría no percibe; esta diferencia se atribuye a que la mujer que vive en el medio 
urbano es más influencia por los adelantos de la modernización, a diferencia las 
pacientes del rural no reciben esta estimulación, por lo que no perciben el de 
cansancio, fatiga, debilidad física y mental que representa una astenia (29). 
Definitivamente este síndrome en forma orgánica es consecuencia del cese de la 
función ovárica y del déficit hormonal que ocurre en la etapa del climaterio. 
Comparado con los resultados del estudio  de Ayala  (2016) (50), realizado en 
Guayaquil difieren, donde más de la mitad (58,6%) de las mujeres manifiestan este 
síndrome climatérico y el 7,1% percibe de forma moderada; mientras, en nuestro 
estudio este síndrome se percibe a veces  por la tercera parte de las pacientes 




TABLA 11: ETAPAS DEL CLIMATERIO EN PACIENTES DEL ÁREA RURAL Y 
AREA URBANA  
ETAPAS DEL CLIMATERIO 
ÁREA URBANO ÁREA RURAL   TOTAL 
Nº % N % Nº     % 
Climaterio temprana (35 a 44 
años) 
16 20,0 4 3,72010,7 
Climaterio peri menopáusico 
(45 a 55 años) 
64 80 103 96,2     167   89,3 
TOTAL 80 100,0 107 100,0187  100,0 
Fuente: Cuestionario 
Prueba de Hipótesis “Chi Cuadrado” 
X2c = 20,877>   X2t = 3,841        N.S. 0,05         GL= 1      p= 0, 000 
GRÁFICO 12 
 
Fuente: Tabla 12 
Los resultados de la tabla y gráfico 12 evidencian el 89,3% se encuentran en la 
etapa del climaterio peri menopaúsico y 10,7%climaterio temprano.  
Área urbana el 80,0% de las pacientes están en la etapa de peri menopausia, el 
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en etapa de la peri menopausia y un 3,7% en el climaterio temprano. 
 
Estadísticamente, según los resultados de la prueba Chi Cuadrado, se ha obtenido 
X2c = 20,877mayor X2t = 3,841 para 1 grados de libertad, nivel de significancia de 
0,05, una p= 0, 000; lo que significa que existe diferencia entre las etapas del 
climaterio de las pacientes del área urbana y rural; por tanto, se acepta la hipótesis 
planteada.  
 
Los hallazgos demuestran que el mayor porcentaje de las pacientes al área urbana 
se encuentran en el climaterio peri menopausia; este eventó o etapa en la vida de 
la mujer como se señala en las Guías médicas para la práctica clínica para el 
diagnóstico y tratamiento de la menopausia, marca el final de la vida reproductiva. 
A pesar de considerarse una etapa natural o fisiológica la que se presenta a partir 
de los 40 años de edad (34), muchas mujeres perciben los trastornos o alteraciones 
propias de esta.  
En el área rural se encuentran en la etapa del climaterio peri menopáusico, etapa 
donde desaparece la ovulación y se termina la reproducción (35), la cual trascurre 
entre los 45 y 55 años de edad (36), situación que nos indica que las pacientes del 











CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 
CONCLUSIONES 
PRIMERA: Sobre las características del climaterio la mayoría de las pacientes del 
área urbana y rural presentan percepción media. Se encuentran en 
edades de 40 a 50 años, con ocupación su casa, pero difieren en el 
nivel educativo. Respecto a la percepción, las pacientes del área urbana 
en su mayoría perciben la dispareunia, disminución del placer sexual, 
los bochornos, sudoración nocturna, dolores osteoarticulares y astenia; 
a diferencia las pacientes del medio rural solo perciben la dispareunia y 
la disminución del placer sexual. 
 
SEGUNDA: Con respecto a la características sociodemográficas de las pacientes 
del área urbano, en su mayoría tienen edades entre 40 a 50 años de 
edad, con educación secundaria, dedicados a su casa y el comercio; a 
diferencia las pacientes del área rural, en su mayor proporción también 
se encuentran en edades de 40 a 50 años, con educación primaria y 
con ocupación su casa; por tanto, se confirma la hipótesis planteada. 
 
TERCERA: En cuanto a la percepción de la salud sexual en el climaterio Las 
pacientes del área urbana en su mayoría perciben la dispareunia y 
disminución del placer sexual; sin embargo, no perciben las alteraciones 
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menstruales; mientras las pacientes del medio rural si perciben la 
dispareunia y la disminución del placer sexual, pero, no perciben las 
alteraciones de la menstruación. Por tanto, existe diferencia en la 
percepción de la dispareunia, lo que permite confirmar la hipótesis 
planteada; en cambio para la percepción sobre disminución del placer 
sexual y alteraciones de la menstruación, se rechaza la hipótesis 
planteada. 
 
CUARTA:En cuanto a la percepción de los síntomas generales, la mayoría de las 
pacientes del área urbana perciben los bochornos, sudoración 
nocturna, dolores osteoarticulares y astenia, pero no perciben el dolor 
de cabeza; a diferencia las pacientes del área rural en su mayoría no 
perciben los síntomas mencionados. Por tanto, existe diferencia 
significativa en la percepción de los síntomas generales, excepto el 
dolor de cabeza. 
 
QUINTA:En cuanto a las etapas del climaterio en el área urbana la mayor parte de 
pacientes se encuentran en etapa de climaterio peri menopaúsico y 
climaterio temprano, y en área rural en encuentran en la etapa de 


















PRIMERA: A la coordinadora de estrategia de salud sexual y reproductiva de la 
Dirección Regional de Salud, se sugiere incluir en el Plan Operativo, el 
desarrollo de cesiones psicoprofilaxis del climaterio dirigido a mujeres 
del área urbana puesto que es ahí donde se encontró mayor percepción 
de los signos y síntomas del climaterio. 
 
SEGUNDA:A los profesionales de salud se sugiere desarrollar talleres educativos 
dirigidos a mujeres en etapa del climaterio, tomando en cuenta las 
características sociodemográficas, como la edad de 40 a 50 años, bajo 
nivel educativo y en mujeres dedicados a los quehaceres del hogar. 
 
TERCERA:A los profesionales de Obstetricia, se sugiere brindar orientación y 
consejería sobre la salud sexual en la consulta obstétrica, tomando en 
cuenta la procedencia de las pacientes, por la diferencia que existe 
sobre la percepción. 
 
CUARTA: A los profesionales de la salud, se sugiere brindar educación grupal sobre 
los síndromes climaterios generales, para que la paciente pueda 




QUINTA: A los profesionales de la salud, se sugiere tomar en cuenta programas 
preventivos promocionales sobre la geatria femenina. Con el fin de educar 
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MATRIZ DE SISTEMATIZACIÓN DE DATOS 
AREA URBANA 






















1 52 2 4 3 1 3 1 3 3 3 3 3 
2 45 2 3 1 1 1 2 1 1 1 1 1 
3 46 2 3 2 1 1 2 2 2 1 2 2 
4 47 2 4 2 1 1 2 1 2 2 2 1 
5 53 2 4 3 1 1 2 1 1 1 3 1 
6 49 2 4 3 3 1 2 3 1 3 2 3 
7 49 2 4 3 1 1 1 1 1 1 1 1 
8 50 2 3 2 2 1 1 2 1 2 1 3 
9 48 2 3 2 1 1 2 2 1 3 3 2 
10 46 2 3 1 2 1 2 3 1 3 2 3 
11 50 2 4 2 1 3 2 3 3 3 3 3 
12 48 2 4 3 3 2 2 3 2 3 2 2 
13 61 2 3 2 2 2 1 1 1 1 1 2 
14 47 2 4 3 1 1 2 2 1 3 1 1 
15 55 2 4 3 3 3 2 3 2 3 3 2 
16 45 2 3 2 1 1 2 2 2 2 3 2 
17 48 2 4 4 2 2 2 3 2 1 3 3 
18 45 2 3 3 1 1 2 2 1 2 3 3 
19 43 2 3 2 1 1 1 1 1 1 1 2 
20 52 2 4 3 2 2 2 3 3 3 2 2 
21 49 2 4 3 2 2 2 2 2 3 3 2 
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22 50 2 2 1 1 1 1 2 1 2 2 1 
23 40 2 4 3 1 3 2 3 1 3 3 1 
24 45 2 3 1 2 3 2 2 2 3 3 3 
25 50 2 3 2 2 2 2 2 2 3 3 2 
26 48 2 3 1 1 1 1 1 1 3 2 1 
27 48 2 1 2 3 1 1 2 2 2 2 2 
28 45 2 3 4 2 2 1 1 1 2 2 2 
29 51 2 3 2 2 2 2 3 2 2 2 3 
30 47 2 3 1 1 1 1 1 1 3 2 2 
31 53 2 2 1 2 1 2 2 2 2 3 1 
32 48 2 3 1 2 1 1 1 1 3 2 1 
33 48 2 2 2 2 2 1 1 1 2 1 2 
34 47 2 4 3 2 2 1 1 1 1 2 2 
35 53 2 2 1 2 1 2 2 2 3 3 3 
36 46 2 3 2 2 2 1 1 1 3 2 2 
37 51 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 
38 47 2 2 1 1 1 2 3 2 2 2 3 
39 62 2 4 3 3 3 1 3 3 3 3 3 
40 61 2 4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 
41 50 2 4 3 1 1 2 1 1 1 3 1 
42 52 2 4 3 2 3 1 3 3 3 3 3 
43 45 2 1 1 3 1 1 1 1 1 1 1 
44 46 2 3 2 1 1 2 2 2 3 2 2 
45 47 2 4 2 1 1 2 1 2 2 2 1 
46 53 2 4 3 1 1 2 1 1 1 3 1 
47 49 2 4 3 3 1 2 3 1 3 2 3 
48 49 2 4 3 1 1 1 1 1 1 1 1 
49 50 2 3 2 2 1 1 2 1 2 1 3 
50 48 2 3 2 1 1 2 2 1 3 3 2 
68 
 
51 46 2 3 1 2 1 2 3 1 3 2 3 
52 50 2 4 2 1 3 2 3 3 3 3 3 
53 48 2 4 3 3 2 2 3 2 3 2 2 
54 61 2 3 2 2 2 2 3 3 3 3 2 
55 47 2 4 3 1 1 2 2 1 3 1 1 
56 55 2 4 3 3 3 2 3 2 3 3 2 
57 45 2 3 2 1 1 2 2 2 2 3 2 
58 48 2 4 4 2 2 2 3 2 1 3 3 
59 45 2 3 3 1 1 2 2 1 2 3 3 
60 43 2 2 1 2 1 1 1 1 1 1 1 
61 52 2 4 3 2 2 2 3 3 3 2 2 
62 49 2 4 3 2 2 2 2 2 3 3 2 
63 50 2 2 1 1 1 1 2 1 2 2 1 
64 40 2 4 3 1 3 2 3 1 3 3 1 
65 45 2 3 1 2 3 2 2 2 3 3 3 
66 50 2 3 2 2 2 2 2 2 3 3 2 
67 48 2 3 1 1 1 1 1 1 3 2 1 
68 48 2 1 2 3 1 1 2 2 2 2 2 
69 45 2 3 4 2 2 1 1 1 2 2 2 
70 51 2 3 2 2 2 2 3 2 2 2 3 
71 47 2 3 1 1 1 1 1 1 3 2 2 
72 53 2 2 1 2 1 2 2 2 2 3 1 
73 48 2 3 1 2 1 1 1 1 3 2 1 
74 48 2 2 2 2 2 1 1 1 2 1 2 
75 47 2 4 3 2 2 1 1 1 1 2 2 
76 53 2 2 1 2 1 2 2 2 3 3 3 
77 46 2 3 2 2 2 1 1 1 3 2 2 
78 51 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 
79 47 2 2 1 1 1 2 3 2 2 2 3 
69 
 
80 62 2 4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 
81 61 2 4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 
82 50 2 4 3 1 1 2 1 1 1 3 1 
83 50 2 3 2 2 2 2 2 2 3 3 2 
84 48 2 3 1 1 1 1 1 1 3 2 1 
85 48 2 1 2 3 1 1 2 2 2 2 2 
86 45 2 3 4 2 2 1 1 1 2 2 2 
87 51 2 3 2 2 2 2 3 2 2 2 3 
88 47 2 3 1 1 1 1 1 1 3 2 2 
89 53 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 1 
90 48 2 3 1 2 1 1 1 1 3 2 1 
91 48 2 2 2 2 2 1 1 1 2 1 2 
92 47 2 4 3 2 2 1 1 1 1 1 1 
93 53 2 2 1 2 1 2 2 2 3 3 3 
94 51 2 2 1 2 1 2 2 2 2 2 2 
95 47 2 2 1 3 1 1 3 3 2 2 3 
96 62 2 4 3 3 3 2 3 3 3 3 3 
97 50 2 3 2 2 2 2 2 2 3 3 2 
98 48 2 3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
99 51 2 3 2 2 2 2 3 2 2 2 3 
100 47 2 3 1 1 1 1 1 1 2 2 1 
101 52 2 4 3 2 3 1 3 3 3 3 3 
102 45 2 3 1 1 1 2 1 1 1 1 1 
103 46 2 3 2 1 1 1 2 2 3 2 2 
104 47 2 4 2 1 1 2 1 2 2 2 1 
105 53 2 4 3 1 1 2 1 1 1 3 1 
106 49 2 4 3 3 1 2 3 1 3 2 3 




SISTEMATIZACIÓN DE DATOS (AREA RURAL) 




















1 44 1 3 1 3 3 2 3 3 3 3 3 
2 43 1 3 1 3 3 2 3 2 2 3 3 
3 41 1 2 1 2 1 1 1 1 1 1 1 
4 47 1 3 2 1 1 2 1 2 2 2 1 
5 60 1 2 3 1 3 2 3 3 3 3 3 
6 49 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 3 
7 50 1 2 1 1 1 1 3 3 2 2 1 
8 49 1 2 1 1 1 2 2 1 1 3 2 
9 45 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 2 
10 52 1 2 1 2 2 2 3 3 2 3 3 
11 59 1 2 1 3 1 1 3 1 3 3 3 
12 58 1 1 1 1 1 1 2 3 3 3 2 
13 45 1 3 1 1 1 2 3 3 3 2 3 
14 43 1 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 
15 43 1 2 1 1 1 2 1 1 3 3 3 
16 50 1 2 1 1 1 2 3 3 2 1 3 
17 49 1 3 1 2 2 2 3 1 2 1 3 
18 40 1 2 1 1 1 2 1 1 2 1 2 
19 47 1 2 1 2 2 2 1 3 3 3 2 
20 50 1 2 1 1 1 1 1 1 2 1 1 
21 48 1 2 1 1 1 1 2 1 1 1 1 
22 53 1 2 3 1 1 1 3 3 3 3 2 
23 56 1 2 1 1 1 2 2 3 3 1 3 
24 44 1 3 1 3 3 2 3 3 3 3 3 
71 
 
25 43 1 3 1 3 3 2 3 2 2 3 3 
26 44 1 2 1 2 1 1 1 1 1 1 1 
27 60 1 3 2 1 1 2 2 2 2 2 1 
28 49 1 2 3 1 3 2 3 3 2 3 3 
29 50 1 2 1 1 2 2 2 2 2 2 3 
30 49 1 2 1 1 1 2 3 3 2 2 1 
31 45 1 2 1 1 1 2 2 1 1 3 2 
32 45 1 2 1 1 1 2 2 2 1 2 2 
33 59 1 2 1 2 2 2 3 3 2 3 3 
34 58 1 2 1 3 1 1 3 1 3 3 3 
35 45 1 1 1 1 3 1 2 3 3 3 2 
36 43 1 3 1 1 1 2 3 3 3 2 3 
37 43 1 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 
38 50 1 2 1 1 1 2 1 1 3 3 3 
39 49 1 3 1 1 2 2 3 1 2 1 3 
40 40 1 2 1 1 1 2 1 1 1 1 2 
41 47 1 2 1 1 2 2 2 3 3 3 2 
42 50 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
43 48 1 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
44 53 1 2 3 1 2 2 3 3 3 3 2 
45 56 1 2 1 2 2 2 2 3 3 2 3 
46 49 1 2 2 1 1 2 2 1 2 2 1 
47 54 1 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 
48 53 1 3 1 1 1 2 2 3 3 3 3 
49 47 1 3 2 1 1 2 3 3 3 2 1 
50 44 1 3 2 1 1 1 2 2 2 3 3 
51 50 1 2 1 3 2 2 3 3 3 3 3 
52 46 1 1 3 2 2 1 2 2 2 2 2 
53 49 1 1 3 2 2 1 2 2 2 2 2 
72 
 
54 54 1 1 3 2 2 1 2 2 2 2 2 
55 53 1 1 3 2 2 1 2 2 2 2 2 
56 50 1 2 1 3 2 2 3 3 3 3 3 
57 44 1 1 3 2 2 1 3 1 2 3 3 
58 49 1 2 2 1 1 2 2 1 2 2 1 
59 54 1 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 
60 53 1 3 1 1 1 2 2 3 3 3 3 
61 47 1 3 2 1 1 2 3 3 3 2 1 
62 44 1 3 2 1 1 1 2 2 2 3 3 
63 50 1 2 1 3 2 2 3 3 3 3 3 
64 49 1 1 3 2 2 1 3 1 2 3 3 
65 58 1 1 1 3 3 2 3 3 3 3 3 
66 50 1 2 1 3 2 2 3 3 3 3 3 
67 50 1 2 1 3 2 2 3 3 3 3 3 
68 46 1 1 3 2 2 1 3 1 2 3 3 
69 49 1 2 2 1 1 2 2 1 2 2 1 
70 54 1 2 3 3 3 2 3 3 3 3 3 
71 53 1 3 1 1 1 2 2 3 3 3 3 
72 47 1 3 2 1 1 2 3 3 3 2 1 
73 44 1 3 2 1 1 1 2 2 2 3 3 
74 50 1 2 1 3 2 2 3 3 3 3 3 
75 46 1 2 1 2 2 1 3 1 2 3 3 
76 58 1 1 1 3 3 2 3 3 3 3 3 
77 60 1 2 3 3 3 1 3 3 3 3 3 
78 62 1 1 1 3 3 2 3 1 1 3 3 
79 61 1 1 1 3 3 1 1 1 1 3 3 
80 60 1 2 1 1 2 2 1 2 2 3 3 
             
 
 
ANEXO 2 MATRIZ DE CONSISTENCIA 




¿Cómo es la percepción 
de las características del 
climaterio en pacientes del 
área rural y urbana, 
atendidas en 
establecimientos de salud, 
Puno 2018? 
Objetivo general: 
Conocer la percepción 
de las características del 
climaterio en pacientes 
del área rural y urbana, 
atendidas en 
establecimientos de 
salud de Puno 2018. 
Hipótesis general: 
La percepción de las 
características del 
climaterio en pacientes 
del área urbana es 
diferente a la percepción 
de pacientes del área 























40 – 50 años 
51 – 60 años 























mujeres del área 
urbana 





107 mujeres del 
área urbana 




























































- Disminución del placer 
sexual 
- Alteraciones menstruales 
 
- Bochornos 
- Sudoraciones nocturnas 
- Dolores de cabeza 
- Dolores osteoarticulares 















Si, A veces, No 




Si, A veces, No 
Si, A veces, No 
Si, A veces, No 
Si, A veces, No 
Si, A veces, No 
Si, A veces, No 
 
40 – 50 años 
51 – 60 años 














































- Dispareunia  
- Disminución del placer 
sexual 
- Alteraciones menstruales 
 
- Bochornos 
- Sudoraciones nocturnas 
- Dolores de cabeza 
- Dolores osteoarticulares 





Climaterio peri menopáusico 
 
 
Si, A veces, No 
Si, A veces, No 
 
Si , No 
 
 
Si, A veces, No 
Si, A veces, No 
Si, A veces, No 
Si, A veces, No 
Si, A veces, No 
 
 
35ª 44 años 
 
45 a 55 años 
Problemas Específicos: Objetivos específicos Hipótesis especificas      
 ¿Cuáles son las 
características 
sociodemográficas 
de las pacientes del 
área urbano y rural 




 ¿Cómo es la 
percepción sobre la 
salud sexual del 
climaterio en 
pacientes del área 
rural y área urbana 
atendidas en 
establecimientos de 
salud de Puno?  
 
 ¿Cómo es la 
percepción sobre los 
síntomas generales 
del climaterio en 
 Describir las 
características 
sociodemográficas 
de las pacientes 
del área urbano y 





 Describir la 
percepción sobre 
la salud sexual del 
climaterio en 
pacientes del área 
rural y área urbana 
atendidas en 
establecimientos 
de salud de Puno. 
 
 Identificar la 
percepción sobre 
los síntomas 
 Las pacientes del 
área urbano y rural 
atendidas en los 
establecimientos 
de salud Puno, se 
caracterizan por 
encontrarse en el 
grupo de edad de 
40 a 50 años, con 
bajo nivel 
educativo y con 
ocupación ama de 
casa. 
 
 La percepción de 
la salud sexual del 
climaterio en 
pacientes del área 
urbana es 
diferente a la 
percepción de 
pacientes del área 
rural. 
     
 
 
pacientes del área 
rural y área urbana 
atendidas en 
establecimientos de 
salud de Puno?  
 
 ¿En qué etapa del 
climaterio se 
encuentran las 
pacientes del área 
rural y área urbana 
atendidas en 
establecimientos de 




pacientes del área 
rural y área urbana 
atendidas en 
establecimientos 
de salud de Puno.  
 
 Identificar la etapa 
del climaterio en 
pacientes del área 
rural y área urbana 
atendidas en 
establecimientos 
de salud de Puno. 
 
 




pacientes del área 
urbana es 
diferente a la 
percepción de 
pacientes del área 
rural. 
 
 Las pacientes del 
área urbana y rural 















YO, __________________________________________________, Identificada 
con N° de DNI: _____________, He recibido la información provista en este 
formulario de consentimiento, o se me ha leído de manera adecuada. Todas mis 
preguntas sobre el estudio y mi participación en este han sido atendidas libremente 
consiente a participar en este estudio de investigación. 
Autorizo el uso y la divulgación de mi información de salud a las entidades antes 
mencionadas en este consentimiento para los propósitos descritos anteriormente. 


















CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO: 
Alfa de Cronbach 
 Estadísticas de fiabilidad 




INTERPRETACION  DEL COEFICIENTE ALFA 

















PERCEPCION DE CARACTERÍSTICAS DEL CLIMATERIO EN 
PACIENTES DEL ÁREA RURAL Y URBANA ATENDIDAS EN 
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD, PUNO 2018 
 





1. Edad: ................ 
  
Procedencia:       rural                 urbano 
 
2. Grado de Instrucción:  
 
Analfabeta          Primaria          Secundario           Universitario          
 
3. Ocupación: 
Su casaComerciante  Artesana 
 
PERCEPCIÓN DE SÍNTOMAS GENITOURINARIOS 
 
4. ¿Ha sentido dolor o molestia antes, después o durante la unión sexual? 
a) Si   (   )       
b) A veces  (    )        
c) No  (   ) 
5. ¿Ha disminuido su deseo sexual? 
a) Si (   )      
 
 
b) A veces (   )          
c) No (   ) 
 
 
6. ¿Ha variado su ciclo menstrual? 
a) Si   (   )     
b) A veces (    ) 
c) No  (   ) 
 
PERCEPCIÓN SOBRE SÍNTOMAS GENERALES: 
 
7. ¿Últimamente ha sentido bochornos? 
a) Si   (   ) 
b) A veces  (    ) 
c) No  (   ) 
8. ¿Tiene sudoraciones por las noches? 
a) Si   (   )       
b) A veces  (    )          
c) No  (   ) 
9. ¿Ha tenido dolores de cabeza? 
a) Si   (   )      
b) A veces  (    )         
 No  (   ) 
10. ¿Le duelen los músculos y articulaciones? 
a) Si   (   )      
b) A veces  (    )          
c) No (   ) 
11. ¿Ha variado su peso corporal? 
a) Si  (   )       
b) No  (   )  
 
 
c) Sigue igual (     ) 
12. ¿Últimamente se ha sentido débil? 
a) Si   (   )       
b) A veces  (    )          
c) No  (   ) 
Elaborado por la investigadora 
 
 
Instrumento validado por los  expertos: 
Dr. Ginecológo Angel R. Vilca  Quispe 
Obstetra: Manuela  Román Huayapa 
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PERCEPCIÓN DE CARACTERÍSTICAS DEL CLIMATERIO EN PACIENTES DEL ÁREA 
RURAL Y URBANA ATENDIDAS EN ESTABLECIMIENTOS DE SALUD, PUNO 2018 
PERCEPTION OF CLIMATERIAL CHARACTERISTICS IN PATIENTS OF THE RURAL 
AND URBAN AREA SERVED AT HEALTH ESTABLISHMENTS, PUNO 2018 
MAQUERA C.1 
RESUMEN 
Objetivo: Comparar la percepción de las características del climaterio en pacientes del área rural y 
urbana, atendidas en establecimientos de salud de Puno 2018. Material y métodos; El estudio es 
de tipo observacional, prospectivo y transversal con enfoque cuantitativo. La población en el área 
urbana estuvo conformada por 370 pacientes y la muestra por 107 pacientes; en el área rural la 
población fue de 170 y la muestra de 80 pacientes. La técnica aplicada fue la encuesta y el 
instrumento un cuestionario. El análisis de los datos se realizó con la estadística descriptiva 
porcentual y la contratación de la hipótesis la prueba estadística Chi Cuadrado. Resultados: El 
42,5% de las pacientes del área urbana y 41,1% del área rural presentan percepción media sobre 
las características del climaterio.En el área urbana el 72,0% de pacientes se encuentran entre 40 a 
50 años, 41,1% con grado de instrucción secundaria, 36,0% de ocupación artesana. En el área rural, 
el 68,8% tienen edad entre 40 a 50 años, 65,0% educación primaria y el 67,5% de ocupación su 
casa. El 44,9% de pacientes del área urbana a veces percibe la dispareunia, 57,9% percibe la 
disminución del placer sexual y el 60,7% no percibe las alteraciones del ciclo menstrual; en el área 
rural el 56,3% percibe la dispareunia, 50% la disminución del placer sexual y 66,4% no percibe las 
alteraciones menstruales. Sobre los síntomas generales, el 36,4% perciben los bochornos, 49,5% la 
sudoración nocturna, el 48,6% no percibe el dolor de cabeza, el 44,9% percibe a veces los dolores 
osteoarticulares y el 38,3% percibe a veces la astenia. En el medio rural el 48,8% no perciben los 
bochornos, tampoco el 46,3% la sudoración nocturna, 43,8% el dolor de cabeza, 56,3% los dolores 
osteoarticulares y el 57, 5% la astenia.  El 62,5% del área urbana y 89,7% del área rural cursan la 
etapa del climaterio peri menopáusica. Conclusiones: Existe diferencia significativa (p<0.05) en la 
percepción de las características del climaterio y en los signos: dispareunia, bochornos, sudoración 
nocturna, dolor osteoarticular y astenia; en cambio no existe diferencia en la percepción de los signos 
alteración menstrual y dolor de cabeza. La mayoría se encuentran en la etapa de la menopausia. 
Palabras Clave: Percepción, climaterio, características sociales y demográficas. 
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ABSTRACT 
Objective: To compare the perception of climacteric characteristics in patients from 
rural and urban areas, attended in Puno health facilities 2018. Material and methods; 
The study is observational, prospective and cross-sectional with a quantitative 
approach. The population in the urban area consisted of 370 patients and the sample 
was 107 patients; in the rural area, the population was 170 and the sample of 80 
patients. The applied technique was the survey and the instrument a questionnaire. 
The analysis of the data was carried out with the descriptive percentage statistics 
and the hiring of the hypothesis the Chi Square statistical test. Results: 42.5% of the 
patients in the urban area and 41.1% in the rural area have an average perception 
of climacteric characteristics. In urban areas, 72.0% of patients are between 40 and 
50 years old, 41.1% with secondary education, and 36.0% with crafts. In the rural 
area, 68.8% are between 40 and 50 years old, 65.0% have primary education and 
67.5% have occupied their home. 44.9% of patients in the urban area sometimes 
perceive dyspareunia, 57.9% perceive the decrease in sexual pleasure and 60.7% 
do not perceive the alterations of the menstrual cycle; in the rural area 56.3% 
perceive dyspareunia, 50% decrease in sexual pleasure and 66.4% do not perceive 
menstrual alterations. Regarding the general symptoms, 36.4% perceive the hot 
flushes, 49.5% the night sweats, 48.6% do not perceive the headache, 44.9% 
sometimes perceive the osteoarticular pains and 38.3% % sometimes feels 
asthenia. In rural areas, 48.8% did not experience hot flushes, 46.3% did not 
experience night sweats, 43.8% had headaches, 56.3% had osteoarticular pains and 
57.5% had asthenia. 62.5% of the urban area and 89.7% of the rural area are in the 
peri-menopausal climacteric stage. Conclusions: There is a significant difference (p 
<0.05) in the perception of climacteric characteristics and signs: dyspareunia, hot 
flushes, night sweats, osteoarticular pain and asthenia; On the other hand, there is 
no difference in the perception of signs of menstrual disorder and headache. Most 
are in the stage of menopause. 
 







El climaterio desde tiempos pasados y actuales sigue siendo ente de mitos y 
creencias y victimas de temores y malos interpretaciones. El desconocimiento de 
sus manifestaciones ha generado diversas actitudes, algunas veces negativas y en 
otras ha despertado ideas y sentimientos desfavorables. Este proceso es 
influenciado de forma diferente por la sociedad sobre todo en el aspecto físico, cada 
día se observa que la mujer mientras puede tener hijos y cumpla funciones de 
crianza es valorada. Leno y Lozano, señalaron que en esta etapa “es importante la 
información, de desmitificación, de desterrar falsas creencias, necesidad que es 
preciso extender a familiares cercanos; para limitar la aparición de cuadros 
sintomáticos y psicopatológicos” (1). 
El climaterio (peri menopausia), es la etapa de transición que la  mujer cursa desde 
que se inicia la pérdida de la función ovárica, la que produce deficiencia de 
estrógenos y con ella diferentes manifestaciones tanto, físicas, psicológicas y/o 
clínicas, indicativas que dura varios años (2) (3). 
Por el cual se desea conocer la percepción de las características del climaterio en 
pacientes del área rural y urbana, atendidas en establecimientos de salud, Puno 
2018. 
Hipótesis:La percepción de las características del climaterio en pacientes del área 
urbana es diferente a la percepción de pacientes del área rural atendidas en los 
establecimientos de salud Puno. 
Objetivo:Comparar la percepción de las características del climaterio en pacientes 
del área rural y urbana, atendidas en establecimientos de salud de Puno 2018. 
Conclusiones: Sobre las características del climaterio la mayoría de las pacientes 
del área urbana y rural presentan percepción media. Se encuentran en edades de 
40 a 50 años, con ocupación su casa, pero difieren en el nivel educativo. Respecto 
a la percepción, las pacientes del área urbana en su mayoría perciben la 
dispareunia, disminución del placer sexual, los bochornos, sudoración nocturna, 
dolores osteoarticulares y astenia; a diferencia las pacientes del medio rural solo 
perciben la dispareunia y la disminución del placer sexual. 
En cuanto a las etapas del climaterio en el área urbana la mayor parte de pacientes 
se encuentran en etapa de climaterio peri menopaúsico y climaterio temprano, y en 
área rural en encuentran en la etapa de climaterio peri menopaúsico. 
  
MATERIAL Y MÉTODOS 
El presente trabajo de investigación tiene de enfoque cuantitativo, observacional, 
prospectivo y transversal, de tipo comparativa, porque permitirá explicar la 
percepción de las características del climaterio en mujeres del área rural comparada 
con la percepción de las características del climaterio por mujeres del área urbana. 
El estudio corresponde al nivel descriptivo, que se ubica en el IIº nivel, porque se 
pretende comparar las características del climaterio percibidas por la mujer del área 
urbano y rural atendidas en el Centro Metropolitano Puno, en el cual el investigador 
no tendrá intervención.  
La población del área urbana estuvo conformada por 370 mujeres climatéricas 
atendidas en el 1er trimestre del año 2018 y la muestra del área urbana por 107 
mujeres climatéricas. La población del área rural estuvo conformado por 170 
mujeres climatéricas atendidas en el 1er trimestre del año 2018 y la muestra del 
área rural por 80 mujeres climatéricas.Para la recolección de datos se utilizó la 
técnica de la encuesta y el instrumento utilizado fue el cuestionario. 
El análisis de los datos se realizó con el programa estadístico SPSS v.24, el cual 
permitió analizar las variables de tipo cuantitativas y cualitativas, el análisis de 
relación se realizó mediante la prueba de Chi cuadrada de Pearson. 
RESULTADOS 
En la tabla 1, se observa que, del total de mujeres en etapa del climaterio del área 
urbana, 42, 5% tienen percepción media, el 38,8% alta y el 18,8% baja. En el área 
rural, el 41,1% presenta percepción media, 34,6% baja y el 24,3% alta. 
En la tabla 2, donde se aprecia que, el 46,5% de las pacientes si perciben la 
dispareumia del climaterio, el 33,7% a veces y un 19,8% no percibe.En el área 
urbana, 44,9% de las pacientes perciben a veces, 39,3% si percibe y un 15,9% no 
percibe. En el área rural, el 56,3% si percibe a dispareumia del climaterio, 25,0% no 
percibe y el 18,8% percibe a veces. 
En la tabla 3, donde se evidencia que, el  38,5% de las pacientes no perciben los 
bochornos que se presenta en el climaterio, 32,6% percibe a veces y el 28,9% si 
percibe. En el área urbana, el 36,4% de las pacientes perciben los bochornos del 
climaterio, 32,7% a veces y el 30,8% no percibe.En el área rural, el 48, 8% de las 
  
pacientes no perciben los bochornos, un 32,5% percibe a veces y un 18,8% si 
percibe este síndrome. 
En la tabla 4 donde se aprecia que, el 46,0% de las pacientes no perciben, el 38.0% 
percibe a veces y el 16.0% si percibe. En el área urbana, se aprecia que el 38,3% 
de las pacientes perciben, 44,9% a veces y un 16,8% si percibe En el área rural, el 
56,3% de las pacientes no perciben e ostioarticulares l, 28,7% percibe a veces y el 




TABLA 1: PERCEPCIÓN DE LAS CARACTERÍSTICAS DEL CLIMATERIO EN PACIENTES DEL 
ÁREA URBANO Y RURAL ATENDIDAS EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD PUNO 2018. 
PRECEPCIÓN 
ÁREA URBANO ÁREA RURAL            TOTAL 
Nº % Nº %                   N                 % 
ALTA 31 38,8 26 24,3                  57               30,5 
MEDIA 34 42,5 44 41,1                  78               41,6 
BAJA 15 18,8 37 34,6                   52              27,8 
TOTAL 80 100,0 107 100,0                  187           100,0 
Fuente: Cuestionario de percepción de las características del climaterio 
 





TABLA 2: PERCEPCIÓN DE LA DISPAREUMIA DEL CLIMATERIO EN PACIENTES DEL ÁREA 
RURAL Y ÁREA URBANA ATENDIDAS EN ESTABLECIMIENTOS DE SALUD, PUNO. 
 
Fuente: Cuestionario  
 
 





ÁREA URBANA ÁREA RURAL TOTAL 
Nº % Nº % Nº % 
SI 42 39,3 45 56,3 87 46,5 
A VECES 48 44,9 15 18,8 63 33,7 
NO 17 15,9 20 25,0 37 19,8 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
  
 
TABLA 3: PERCEPCIÓN DE LOS BOCHORNOS DEL CLIMATERIO EN PACIENTES DEL ÁREA 
RURAL Y ÁREA URBANA ATENDIDAS EN ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE PUNO. 
 
BOCHORNOS 
ÁREA URBANA ÁREA RURAL TOTAL 
Nº % Nº % Nº % 
SI 39 36,4 15 18,8 54 28,9 
A VECES 35 32,7 26 32,5 61 32,6 
NO 33 30,8 39 48,8 72 38,5 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
Fuente: Cuestionario  
 
 




TABLA 4: PERCEPCIÓN DE DOLORES OSTEOARTICULARES DEL CLIMATERIO EN 





ÁREA URBANA ÁREA RURAL TOTAL 
Nº % Nº % Nº % 
SI 18 16,8 12 15,0 30 16,0 
A VECES 48 44,9 23 28,7 71 38,0 
NO 41 38,3 45 56,3 86 46,0 
TOTAL 107 100,0 80 100,0 187 100,0 
Fuente: Cuestionario  
 
 
X2c = 6,424 >   X2t = 5,991        N.S. 0,05         GL= 2      p= 0, 040 
  
DISCUSIÓN 
Durante el Climaterio la mujer enfrenta un cuadro de cambios tanto biológicos, 
fisiológicos como psicológicos. “En el aspecto biológico, la mujer presenta una 
disminución de estrógenos que tiene como consecuencia: Sequedad de las 
mucosas, prurito urogenital, urgencia miccional, dolor y ardor durante las relaciones 
sexuales, oleadas de calor, sofocos, ciclos menstruales irregulares, osteoporosis, 
alteraciones cardiovasculares… durante esta etapa del climaterio la mayoría de 
estos síntomas se presentan de un momento al otro donde tienen una duración que 
no supera los 5 minutos, pero estos episodios se prolongan durante más de un año” 
Según García C, a través de su investigación concluyó que la “percepción de la 
mujer sobre el climaterio es más alta en las mujeres en menopausia que en las que 
se encuentran en peri y posmenopausia” (4). 
Según Dávila (5), los resultados son mayores tanto por pacientes del área urbana y 
rural frente a un 18.2% que reportó en Tarapoto. 
Según Notelovitz M; Lenihan J, McDermott M. (6), manifestaron que los bochornos 
son más clásicos  que se presenta por  deficiencia de estrógenos; la misma que es 
referida por muchas pacientes cuando perciben la presentación de este síndrome 
climatérico. Además, el porcentaje de pacientes que perciben el bochorno es menor 
(28,9%) a la referencia del autor “(70 a 80% de las pacientes en el climaterio sufren 
de bochornos); lo que significa que las pacientes de nuestro medio, posiblemente 
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